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Povzetek 
 
Prehod v odraslost zaradi svojih razlikovalnih značilnosti, kot so identitetno raziskovanje, 
nestabilnost, preizkušanje in zaznavanje lastnega razvojnega položaja »nekje vmes« med 
mladostništvom in odraslostjo, velja za čustveno zapleteno razvojno obdobje, kar se lahko 
odraža v visoki anksioznosti in depresivnosti, ki je pri mladih na prehodu v odraslost višja kot 
v kateri koli drugi populaciji odraslih. V magistrski raziskavi sem preučevala nesprejemanje 
negotovosti kot osebnostno lastnost in dva pripadajoča načina odzivanja na negotovost 
(dejavno in inhibitorno odzivanje), ki bi poleg demografskih značilnosti in razlikovalnih 
značilnosti lahko imela pomembno vlogo v anksioznosti in depresivnosti mladih na prehodu v 
odraslost. V spletni aplikaciji je 436 posameznikov, starih med 19 in 28 let, poročalo o 
nesprejemanju negotovosti, zaznanih značilnostih prehoda v odraslost ter o pogostosti 
soočanja z anksiozno in depresivno simptomatiko. Rezultati so pokazali, da je 35 % 
udeležencev poročalo o čustvenih težavah (tj. zmerno do visoki anksiozni simptomatiki, 
zmerno do visoki depresivni simtomatiki ali sopojavnosti obeh), pri čemer ni bilo razlik med 
moškimi in ženskami ter mlajšimi in starejšimi udeleženci. Zveza nesprejemanja negotovosti z 
zaznano nestabilnostjo obdobja in identitetnim raziskovanjem je bila pozitivna, kot tudi zveza 
načinov odzivanja na negotovost z zaznano nestabilnostjo ter inhibitornega odzivanja na 
negotovost z identitetnim raziskovanjem. Rezultati hierarhične regresijske analize so pokazali, 
da so višjo raven depresivne in anksiozne simptomatike mladih napovedovali nižja izobrazba, 
več zaznane nestabilnosti razvojnega obdobja in bolj izraženo inhibitorno odzivanje na 
negotovost, višjo raven anksiozne simptomatike pa nižja raven izobrazbe, več zaznane 
nestabilnosti na prehodu v odraslost ter oba močneje izražena načina odzivanja na negotovost 
(inhibitorno in dejavno odzivanje). Izsledke je mogoče uporabiti pri svetovalnem in kliničnem 
delu z mladimi na prehodu v odraslost, predvsem z vidika razvoja strpnosti do negotovosti in 
oblikovanja strategij ob soočanju s pritiski in stresom v tem razvojnem obdobju. 
 
Ključne besede: prehod v odraslost, anksioznost, depresivnost, negotovost 
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Anxiety and depression in emerging adulthood: The role of intolerance of 
uncertainty  
 
Abstract 
 
Emerging adulthood is considered an emotionally complicated developmental stage, due to 
its defining features of identity exploration, instability, experimentation and feeling in-
between, which can result in higher levels of anxiety and depression among emerging adults 
compared to any other adult population. In my master thesis I focused on intolerance of 
uncertainty as a dispositional characteristic with two strategies for responding to uncertainty 
(prospective and inhibitory intolerance of uncertainty) and their potential role in anxiety and 
depression among emerging adults, along with the influence of demographic characteristics 
and the aforementioned features on emerging adulthood. 436 participants, aged between 19 
and 28, completed an online survey measuring intolerance of uncertainty, their perceived 
characteristics of emerging adulthood, depression and anxiety symptoms. 35 % of the 
participants reported emotional problems (moderate or major anxiety symptoms, moderate 
or major depression symptoms or both). No differences between men and women or younger 
and older participants were found. The relationships between intolerance of uncertainty and 
both perceived instability of the developmental stage and identity exploration were positive, 
as well as the relationships between perceived instability and both strategies for responding 
to uncertainty. Only inhibitory intolerance of uncertainty positively correlated with identity 
exploration. Using hierarchical multiple regression, lower education, higher perceived 
instability and higher inhibitory intolerance of uncertainty were found to predict higher levels 
of depressive symptoms, whereas lower education, higher perceived instability and both 
higher inhibitory and prospective intolerance of uncertainty predicted higher levels of anxiety 
symptoms. The results can be used in counseling and clinical practice with emerging adults, 
especially in developing greater tolerance of uncertainty and designing coping strategies for 
dealing with stress and pressure in this developmental stage. 
 
Keywords: emerging adulthood, anxiety, depression, uncertainty 
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Uvod 
Značilnosti razvojnega obdobja prehoda v odraslost 
Prehod v odraslost je kot samostojno razvojno obdobje opredelil Arnett (2000), s katerim 
je zajel obdobje med 18. letom starosti in poznimi 20-imi leti. To razvojno obdobje ni 
univerzalno, temveč se pojavlja v sodobnih postmodernih družbah in tistih, ki mladim 
omogočajo odlašanje vstopa v odraslost. Posamezniki tradicionalne odrasle vloge, kot so 
sklenitev zakonske zveze, starševstvo, zaključek formalnega izobraževanja, zaposlitev za polni 
delovni čas, namreč prevzemajo šele okoli svojega 30. leta (Arnett, Žukauskienė in Sugimura, 
2014; Zupančič, 2011; Zupančič in Sirsch, 2018).  
Poznejše doseganje objektivnih kazalnikov odraslosti v primerjavi s preteklimi desetletji 
je odraz globalizacije, mnogih ekonomskih in družbenih sprememb v svetu. Za učinkovito 
delovanje v informacijskih družbah mladi potrebujejo nova znanja, spretnosti in kompetence, 
kar se odraža v njihovem daljšem izobraževanju in strokovnem izpopolnjevanju. Mladi se zato 
kasneje zaposlijo za poln delovni čas, finančno osamosvojijo, odločijo za partnersko zvezo in 
starševstvo (Zupančič in Sirsch, 2018). Življenjski potek mladih ni več v tolikšni meri kot v 
preteklosti določen s spolnimi vlogami (Silva, 2012), prav tako pa družbene ustanove, kot sta 
vojska in cerkev izgubljajo svojo moč pri sodoločanju njihovih življenjskih poti ali pa so jo že 
bistveno izgubile (npr. Arnett, 2000; Zupančič, 2011). Prehodi v odraslost so bili včasih jasno 
opredeljeni, linearni in razmeroma predvidljivi, npr. po zaključku šolanja, so se mladi odselili 
od doma staršev, se zaposlili, poročili in se odločili za starševstvo, danes pa so ti prehodi manj 
jasni, nelinearni in zelo raznoliki (Baggio, Iglesias, Studer in Gmel, 2015; Zupančič in Sirsch, 
2018). Arnett (2006) prehod v odraslost zato opisuje kot najbolj demografsko raznoliko 
razvojno obdobje. Raznolikost se nanaša na področje izobraževanja (nekateri študirajo, 
nekateri ne), način bivanja (pri starših, v lastnem gospodinjstvu, v študentskem domu ipd.), 
partnerstva (odsotnost kakršne koli zveze ali trdna, trajna zveza, občasna zveza), zaposlitve 
(brezposelnost, študentsko delo, zaposlitev za določen, nedoločen čas ipd.) in prehode vlog 
(npr. poroka, starševstvo). Navedene demografske značilnosti mladih se tekom njihovih 
dvajsetih let velikokrat spremenijo in pojavljajo v različnih kombinacijah (npr. Arnett, 2004, 
2015; Zupančič, 2011; Zupančič in Sirsch, 2018). S postopnim prevzemanjem odraslih socialnih 
vlog so se spreminjala tudi družbena pričakovanja, norme in vrednote, zato je opisana 
raznolikost življenjskih poti in nestabilnost na različnih življenjskih področjih postala starostno 
normativna za posameznike v dvajsetih letih (Zupančič in Sirsch, 2018). 
Postindustrijske družbe poudarjajo pomen izobraževanja, strokovnega razvoja, osebne 
izbire posameznikov in njihovo neodvisnost (Arnett, 2000), zaradi česar je med mladimi 
opazen premik pojmovanja odraslosti od tradicionalnih socialnih dogodkov in prehajanja vlog 
(tj. poroka, starševstvo, zaposlitev) k psihološkim kazalnikom odraslosti, kot so sprejemanje 
odgovornosti zase, neodvisno sprejemanje odločitev ter finančna neodvisnost, ki pa jih mladi 
na prehodu v odraslost dosegajo postopoma in na individualiziran način (Arnett, 2007; 
Zupančič, 2011). Mladi na prehodu v odraslost razrešujejo tudi razvojne naloge, ki se 
podaljšujejo iz razvojnega obdobja mladostništva. Te naloge so psihološko osamosvajanje od 
staršev, opredelitev identitete, oblikovanje partnerskih zvez in karierno odločanje, katerih 
razreševanje je odvisno predvsem od posameznikovih lastnih prizadevanj, zmožnosti 
poskrbeti zase, samozadostnosti in samostojnega sprejemanja odločitev ob vedno več 
možnostih izbire (Arnett, 2000; Lanctot in Poulin, 2018; Zupančič, 2011).  
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Čustvene težave mladih na prehodu v odraslost 
Poznejši vstop v odraslost mladih v postindustrijskih družbah odpira vprašanje o tem, 
kakšno je njihovo psihološko delovanje na prehodu v odraslost. Arnett in Schwab (2012) 
izpostavljata, da prehod v odraslost zaradi svojih značilnosti kot tudi velike raznolikosti velja 
za čustveno zelo zapleteno razvojno obdobje. Na podlagi raziskave, v kateri je sodelovalo 1029 
mladih v ZDA, starih med 18 in 29 let, ugotavljata, da jih velika večina obdobje prehoda v 
odraslost zaznava pozitivno (83 %), kot obdobje zabave, navdušenja in svobode, hkrati pa tudi 
kot obdobje izrazitega stresa (72 %), kar se lahko odraža v visoki pojavnosti motenj 
razpoloženja in anksioznih motenj, ki je med posamezniki na prehodu v odraslost višja kot v 
kateri koli drugi populaciji odraslih (npr. Alonso idr., 2004).  
Rezultati evropske epidemiološke študije o pojavnosti psihičnih motenj (Alonso idr., 2004) 
so pokazali, da je v obdobju 12-ih mesecev pojavnost katerekoli izmed motenj razpoloženja, 
anksioznih motenj ali zlorabe alkohola pri posameznikih, starih med 18 in 25 let, 13,7 %, 
pojavnost motenj razpoloženja (depresija ali distimija) 6,1 % ter anksioznih motenj 9,2 %. Pri 
posameznikih, starih med 25 in 34 let, pa je pojavnost katerekoli izmed teh psihičnih motenj 
11,2 %, pojavnost motenj razpoloženja 4,4 % ter anksioznih motenj 7,0 %, kar nakazuje upad 
ravni psihopatologije, ko se mladi posamezniki postopno ustalijo. Eisenberg, Gollust, 
Golberstein in Hefner (2007) so pri vzorcu 2843 mladih na prehodu v odraslost v ZDA poročali 
še o nekoliko višji pojavnosti katerekoli motnje razpoloženja ali anksiozne motnje, in sicer je 
bila pojavnost katerekoli depresivne ali anksiozne motnje med posamezniki, starimi med 18 in 
22 let, 15,6 %, med posamezniki, starimi med 23 in 30 let, pa 13,0 %.  
Pojavnost čustvenih težav je med mladimi na prehodu v odraslost še višja kot pojavnost 
diagnosticiranih psihičnih motenj, saj pogosta pojavnost simptomov anksioznosti in 
depresivnosti še ne pomeni nujno diagnosticirane anksiozne motnje ali motnje razpoloženja. 
Lisznyai, Vida, Némethb in Benczúrc (2011) so ugotovili, da 13, 6 % madžarskih študentov 
poroča o zmernih oz. hudih simptomih depresivnosti. Arnett in Schwab (2012) sta ugotovila, 
da 58 % žensk in 53 % moških v ZDA poroča o pogosti anksioznosti ter 37 % žensk in 27 % 
moških o pogostih stanjih depresivnosti. Pri vzorcu 505 študentov iz ZDA so Mahmoud, Staten, 
Lennie in Hall (2015) ugotovili, da je bilo 29 % študentov depresivnih, 27 % anksioznih, 24 % 
pa jih je izkusilo močan stres. Avtorji so dodali, da je bilo približno 67 % anksioznih študentov 
bilo tudi depresivnih. J. McMillin (2017) je prav tako podprla prisotnost visoke ravni 
anksioznosti pri posameznikih na prehodu v odraslost v ZDA, in sicer je bila ta najvišja pri 
posameznikih, starih 25 let, medtem ko jih je med 950 mladimi, med 23 in 28 let starosti, 39,4 
% poročalo o nadpovprečni ravni anksioznosti.  
 
Demografski dejavniki anksioznosti in depresivnosti 
Kot že navedeno, različni avtorji skladno ugotavljajo, da s starostjo pojavnost čustvenih 
težav oz. motenj pri posameznikih v odraslosti postopno upada (Alonso idr., 2004; Arnett in 
Schwab, 2012; Eisenberg idr., 2007; Mahmoud idr., 2015). Odstotek mladih v ZDA, starih med 
18 in 25 let, ki se pogosto počutijo depresivno in navajajo, da jim v življenju ne gre dobro, je 
34 %, odstotek mladih, med 26. in 29. letom, pa okoli 25 % (Arnett in Schwab, 2012). Mlajši 
študenti v ZDA, (stari 18 in 19 let) so pomembno bolj depresivni kot starejši študenti (stari med 
20 in 24 let) (Mahmoud idr., 2015), medtem ko med starostnima skupinama ni razlik v 
anksioznosti. Pomembno vlogo pri pojavnosti čustvenih težav oz. motenj ima poleg starosti 
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tudi spol. Nekateri avtorji (npr. Arnett in Schwab, 2012) navajajo, da ženske na prehodu v 
odraslost v ZDA pogosteje poročajo o anksioznosti in depresivnosti, drugi pa (npr. Eisenberg 
idr., 2007; Lanctot in Poulin, 2018; Mahmoud idr., 2015; McMillin, 2017) tudi o dvakrat 
pogostejših simptomih anksioznosti kot moški, medtem ko o pojavnosti depresivnosti med 
spoloma ni razlik. Nasprotno, na Madžarskem o simptomih depresivnosti pogosteje poročajo 
moški kot ženske na prehodu v odraslost (Lisznyai idr., 2011). Navedene ugotovitve se delno 
skladajo z razlikami med spoloma v pojavnosti čustvenih težav tudi v drugih življenjskih 
obdobjih, saj na splošno ženske npr. v Evropi dvakrat pogosteje poročajo o kateri koli motnji 
čustvovanja kot moški (npr. Alonso idr., 2004). Razhajanja se lahko pojavljajo zaradi 
metodoloških razlik pri ocenjevanju anksioznosti in depresivnosti, kot tudi zaradi razlik med 
populacijami, na katerih se izvajajo študije.   
Mladi iz socialno šibkejših okolij v ZDA, ki poročajo o finančnih težavah, imajo višjo raven 
tveganja za pojav čustvenih težav oz. motenj (Arnett in Schwab, 2012; Eisenberg idr., 2007). V  
Evropi pogosteje o motnjah čustvovanja poročajo posamezniki, ki živijo na podeželju, v 
primerjavi s tistimi, ki živijo v srednje velikih ali velikih mestih (Alonso idr., 2004). Podobno se 
nižja stopnja izobrazbe mladih na prehodu v odraslost pomembno povezuje s težavami 
ponotranjenja, kot sta anksioznost in depresivnost (Vanheusden idr., 2008). Pomemben 
dejavnik pojavnosti simptomov anksioznosti in depresivnosti je tudi zaposlitev, in sicer je 
pojavnost depresivne ali anksiozne motnje višja med brezposelnimi in študenti v primerjavi s 
posamezniki, ki so zaposleni (Alonso idr., 2004). Partnerska zveza oz. odsotnost zveze pri 
mladih na prehodu v odraslost v ZDA nista pomembna dejavnika tveganja za pojavnost klinične 
depresivnosti ali katere izmed anksioznih motenj (generalizirana anksiozna motnja ali panična 
motnja), vendar je pojavnost depresije statistično pomembno manj pogosta pri mladih, ki so 
poročeni oz. s partnerjem živijo v skupnem gospodinjstvu, medtem ko pri pojavnosti 
anksioznih motenj zakonska zveza oz. življenje v skupnem gospodinjstvu nima pomembnega 
učinka (Eisenberg idr., 2007).   
 
Povezanost značilnosti prehoda v odraslost z anksioznostjo in depresivnostjo 
Raziskovalci skladno ugotavljajo, da sta visoka raven anksioznosti in depresivnosti med 
mladimi delno odraz razlikovalnih značilnosti razvojnega obdobja prehoda v odraslost (npr. 
Baggio idr, 2015; Lanctot in Poulin, 2018). Kot glavne značilnosti prehoda v odraslost v ZDA 
Arnett (2004, 2015; glej tudi Zupančič, 2011) navaja identitetno raziskovanje, nestabilnost, 
zaznavanje razvojnega položaja »nekje vmes« in zaznavanje mladih, da imajo veliko možnosti 
v življenju in so ob tem optimistični do lastne prihodnosti. Te značilnosti zaznavajo tudi mladi 
na prehodu v odraslost v evropskih deželah. Tudi v Sloveniji mladi na prehodu v odraslost 
poročajo o izkušnjah teh značilnosti, nekoliko manj pa doživljajo to obdobje kot nestabilno 
(Zupančič in Sirsch, 2018). Navedene značilnosti se seveda pojavljajo tudi v drugih razvojnih 
obdobjih, a je njihova pojavnost in opaznost najvišja na prehodu v odraslost (Arnett, 2004, 
2015).  
  
Identitetno raziskovanje 
Arnett (2004, 2015) je identitetno raziskovanje na prehodu v odraslost opredelil kot 
nadaljevanje posameznikovega iskanja odgovorov na vprašanji »Kdo sem?« ter »Kaj si želim v 
življenju?«, ki se začne v mladostništvu. Posamezniki pridobivajo mnoge življenjske izkušnje na 
področju partnerskih odnosov, prijateljstev, izobraževanja in karierne poti, še preden 
12 
 
prevzamejo dolgotrajne odrasle vloge, obveze in odgovornosti. Na področju partnerskih 
odnosov spoznavajo sebe, svoje želje in predstave o dolgotrajni zvezi, ugotavljajo, katere 
njihove lastnosti so privlačne oz. neprivlačne, prav tako razmišljajo katere partnerjeve 
osebnostne lastnosti bi se skladale z njihovimi in bi bile pomembne pri oblikovanju dolgotrajne 
partnerske zveze. Na področju izobraževanja in poklicne poti se mladi sprašujejo, katera 
študijska pot bi jih pripeljala do delovnega mesta, na katerem bi bili zadovoljni in učinkoviti. 
Oblikujejo si svoje želje in pričakovanja glede zaposlitve, razmišljajo kakšne so možnosti za 
zaposlitev na področjih, ki jih najbolj veselijo in zanimajo. S preizkušanjem različnih študijskih 
smeri in delovnih mest spoznavajo svoje zmožnosti, kompetence in interese, kot tudi katera 
delovna področja jim ne ustrezajo in jih ne bi želeli opravljati v odraslosti. Identitetno 
raziskovanje posameznikov se nanaša tudi na njihov odnos s starši, ideološka prepričanja, 
svetovni nazor ter pričakovanja glede lastnega življenja v odraslosti. Veliko mladih potuje in 
raziskuje različne dežele  ter na študijskih izmenjavah, delu ali v partnerskem odnosu določen 
čas preživi v tujini (Arnett, 2007). Sestavni del identitetnega raziskovanja so tudi izkušnje z 
neuspehom, zavrnitvijo in razočaranjem, ki pa lahko posameznikom služijo kot iztočnice za 
boljše razumevanje sebe, svojih močnih področij, omejitev, vrednot in stališč (Arnett, 2004, 
2015).  
Mladi so lahko zaradi intenzivnega raziskovanja in oblikovanja identitete pogosto 
zmedeni, anksiozni in negotovi, predvsem tisti, ki niso zmožni sprejemanja odločitev o tem, 
katere življenjske izkušnje raziskati in izbrati, ter tisti, ki se zavedajo, da jim željene izkušnje 
niso dosegljive (Arnett idr., 2014). Arnett in Schwab (2012) porast neprijetnih čustev na 
prehodu v odraslost pripisujeta predvsem podaljšanemu oblikovanju identitete in s tem 
povezanimi težavami. Pozitivno povezanost identitetnega razlikovanja z depresivnostjo in 
anksioznostjo so empirično podprli tudi drugi avtorji (npr. Baggio idr., 2017; Lanctot in Poulin, 
2018). 
 
Nestabilnost 
Dimenzija nestabilnosti se nanaša na okoliščine, v katerih se mladi na prehodu v odraslost 
pogosto znajdejo. Zaradi pogostih sprememb na različnih življenjskih področjih obdobje 
prehoda v odraslost (vsaj v ZDA) zaznavajo kot izjemno razburljivo, a tudi kot izjemno 
neustaljeno. Spreminjajo svoje odločitve o izbrani študijski smeri, študentskemu delu, intimnih 
partnerjih, bivanjski situaciji in kraju bivanja (Arnett, 2015).  
Neustaljenost in pomanjkanje stabilnosti na prehodu v odraslost je lahko pri 
posameznikih eden izmed virov stresa in preobremenjenosti (Arnett, 2004; Arnett idr., 2014), 
kar lahko otežuje njihovo vsakdanje delovanje (Reifman, Arnett in Colwell, 2007). Pogosto 
spreminjanje kraja bivanja se lahko odraža tudi v pomanjkanju zaznane socialne opore (Arnett 
idr., 2014; Kok, 2015). Visoka raven nestabilnosti in nepredvidljivosti še posebej otežuje 
prehod v odraslost, kadar se posamezniki soočajo z nepričakovanimi in ne-nadzorljivimi 
spremembami oz. dogodki. Damon (2009) poudarja, da izkušnje izgubljenosti, pomanjkanje 
dolgoročnih ciljev in smisla mlade uvršča med bolj ranljive posameznike za razvoj motenj 
razpoloženja, najpogosteje depresivnosti. Raziskovalci so empirično podprli pozitivno 
povezanost dimenzije nestabilnosti z depresivnimi simptomi (Baggio idr., 2017; Lanctot in 
Poulin, 2018; Luyckx, De Witte in Goossens, 2011), anksioznostjo (Lanctot in Poulin, 2018) in 
negativno povezanost z zadovoljstvom z življenjem (Reifman idr., 2007), samopodobo (Luyckx 
idr., 2011) in psihološkim blagostanjem (Baggio idr., 2017).  
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Samoosredotočenost  
Dimenzija samoosredotočenosti se nanaša na to, kako posamezniki zaznavajo svojo 
samostojnost in svobodo. Mladi na prehodu v odraslost niso v tolikšni meri vpeti v sistem svoje 
prvotne družine kot v mladostništvu, hkrati pa še nimajo socialnih obvez do drugih, npr. do 
partnerja/partnerke, otrok, delovne organizacije. To jim daje veliko osebne svobode, 
samostojnosti, priložnosti za osredotočanje nase in za sprejemanje odločitev neodvisno od 
drugih (npr. Arnett, 2004, 2013, 2015; Zupančič, 2011). Osredotočanje nase je v tem obdobju 
normativno, prilagojeno in začasno ter še ne pomeni, da so mladi na prehodu v odraslost 
sebični. Z osredotočanjem nase razvijajo veščine za vsakdanje življenje, poglabljajo 
razumevanje sebe in svojih potreb, vse to pa predstavlja temelj za prevzemanje dolgotrajnih 
obvez in vlog v odraslosti (Arnett, 2004, 2015; Zupančič, 2011).  
Dimenzijo samoosredotočenosti so avtorji v povezavi s čustvenimi težavami preučevali 
zelo redko, Lanctot in Poulin (2018) pa sta poročala, da se samoosredotočenost ne povezuje 
statistično pomembno z anksioznostjo in depresivnostjo, medtem ko se pomembno pozitivno 
in nizko povezuje s samopodobo in stabilno partnersko zvezo. 
 
Razvojni položaj »nekje vmes« 
Mladi svoj razvojni položaj zaznavajo kot »nekje vmes« med mladostništvom in 
odraslostjo, saj se v nekaterih vidikih počutijo odrasle v drugih pa še ne (Zupančič, 2011; 
Zupančič in Sirsch, 2018). Zaznavanje lastnega razvojnega položaja »nekje vmes« Arnett (2004, 
2015) razlaga s kriteriji odraslosti, ki jih mladi na prehodu v odraslost v ZDA navajajo kot 
najpomembnejše, in sicer sprejemanje odgovornosti zase, neodvisno sprejemanje odločitev 
in finančna neodvisnost. Navedene kriterije odraslosti mladi dosegajo postopoma, v celoti pa 
jih dosežejo šele v svojih poznih dvajsetih letih, zaradi česar se tudi sami postopoma zaznavajo 
kot odrasle. V Sloveniji svoj razvojni položaj »nekje vmes« najpogosteje zaznavajo mladi v prvi 
polovici svojih dvajsetih let (Zupančič in Sirsch, 2018). Kot najpomembnejše kriterije odraslosti 
mladi v Sloveniji navajajo sprejemanje odgovornosti za lastna dejanja, neodvisno oblikovanje 
osebnih prepričanj in vrednot in vzpostavljanje enakovrednega odnosa s starši (Zupančič in 
Sirsch, 2018; glej tudi Zupančič, 2011), kot odraslo osebo pa opisujejo osebo, za katero je 
značilna predvsem neodvisnost (npr. finančna, bivanje v lastnem gospodinjstvu, sprejemanje 
lastnih odločitev, neodvisnost od staršev, zaupanje vase), psihosocialna zrelost (opredeljeni 
cilji, čustvena zrelost, uspešno spoprijemanje s problemi)  in odgovornost (zavedanje in 
sprejemanje odgovornosti) (Zupančič in Puklek Levpušček, 2011).  
Razvojni položaj »nekje vmes« se odraža v negotovosti posameznikov in lahko pri 
nekaterih izzove občutja depresivnosti in anksioznosti, še posebej pri tistih, ki menijo, da bi se 
morali počutiti bolj odrasle glede na svojo starost kakor v resnici se (Arnett idr., 2014). 
Raziskovalci so empirično podprli pozitivno povezanost zaznanega razvojnega položaja »nekje 
vmes« z anksioznostjo in depresivnostjo (Lanctot in Poulin, 2018).  
 
Obdobje veliko možnosti 
Čeprav je prehod v odraslost pogosto obdobje mnogih težav in mešanih občutij, skoraj vsi 
mladi npr. verjamejo, da bo njihova prihodnost dobra in da bodo sčasoma v življenju dobili, 
kar si želijo, velika večina pa jih verjame, da bo njihovo življenje oz. družba v kateri živijo  
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(CEPYUS in FES, 2014) boljše od življenja njihovih staršev (Arnett in Schwab, 2012). Prehod v 
odraslost je za mlade obdobje mnogih možnosti, saj ocenjujejo, da je veliko življenjskih poti v 
prihodnosti zanje odprtih. Mladi so zaradi tega optimistični, imajo velike upe in pričakovanja 
na vseh področjih življenja. Verjamejo, da bodo v prihodnosti zdravi, opravljali izpolnjujoče in 
dobro plačano delo, imeli ljubečega partnerja ter uspešne otroke. Njihov optimizem izhaja iz 
tega, da so le redke predstave začeli preizkušati v stvarnem življenju (Arnett, 2000, 2015). Na 
svoje življenje in odrasle vloge gledajo samo z vidika osebne identitete, medtem ko ne 
upoštevajo stvarnih možnosti ter predvidljivih in nepredvidljivih dejavnikov okolja, ki bodo 
sooblikovali njihovo življenje (Zupančič, 2011).  
Prehod v odraslost je obdobje, v katerem posamezniki lahko hitro spreminjajo svoje 
življenjske poti, kar je še posebej pomembno za tiste iz neugodnih ali nepodpornih družinskih 
razmer. Odselitev od doma in osamosvajanje od staršev je zanje priložnost, da spremenijo svoj 
življenjski slog, okrepijo osebnostno čvrstost in povečajo možnost, da svoj razvoj in življenjske 
izide (npr. izobraževanje, psihološko blagostanje, samopodoba) preusmerijo v bolj pozitivno 
smer (Arnett, 2013). Optimizem, ki ga doživljajo mladi na prehodu v odraslost, se upoštevajoč 
ekonomske razmere, lahko zdi neutemeljen, vendar ga lahko razumemo tudi kot enega izmed 
psiholoških virov, ki posameznikom pomaga prebroditi zanje morebitno stresno in težavno 
obdobje v življenju (Arnett, 2007). Mladi, ki prehod v odraslost zaznavajo kot čas mnogih 
možnosti in optimizma, poročajo o višjem psihološkem in socialnem blagostanju, zadovoljstvu 
z življenjem (Baggio idr., 2017) in samopodobi (Lanctot in Poulin, 2018). Dimenzija zaznavanja 
veliko možnosti se torej edina izmed dimenzij prehoda v odraslost pozitivno povezuje z 
duševnim zdravjem in blagostanjem, povezave z ankioznostjo in depresivnostjo pa niso 
statistično pomembne (Lanctot in Poulin, 2018). Optimizem na prehodu v odraslost je tudi 
eden izmed varovalnih dejavnikov depresivnih ali anksioznih motenj, saj so tisti mladi na 
prehodu v odraslost, ki niso prepričani, da se bodo njihova življenja dobro odvila, bolj dovzetni 
za razvoj čustvenih motenj (Arnett idr., 2014).  
 
Negotovost na prehodu v odraslost 
Veliko mladih nestrukturiranost in spremenljivost obdobja prehoda v odraslost zaznava 
pozitivno, kot priložnost za preizkušanje različnih življenjskih možnosti in izpolnjevanje sebe, 
drugim pa pomanjkanje strukture in stabilnosti v življenju predstavlja enega izmed izvorov 
negotovosti in stresa, ki se odraža v pogosti zmedenosti, nelagodju in negativnem čustvovanju 
(Baggio idr., 2015; Lanctot in Poulin, 2018; Reifman idr., 2007). Približno 64 % mladih v ZDA 
obdobje prehoda v odraslost zaznava kot polno negotovosti in sprememb (Arnett in Schwab, 
2012), njihove življenjske poti pa so tako v ZDA kot tudi v Evropi danes manj napovedljive kot 
v preteklosti, so veliko bolj svobodne, svoboda pa v njihova življenja prinaša tudi višjo 
negotovost (Zupančič, 2011). Mladi se na vseh življenjskih področjih spoprijemajo z velikim 
številom izbir na mnogih življenjskih področjih. Odločanje med več podobno ugodnimi oz. 
neugodnimi izbirami pa se pri posameznikih lahko odraža v višji ravni ambivalentnosti in 
omahljivosti. Odločitev za eno izbiro namreč lahko pomeni izgubo vseh priložnosti, ki bi jih 
lahko omogočila alternativna izbira, bojazen pred tovrstnimi izgubami pa se lahko izrazi v 
močni anksioznosti in ohromelosti (McMillin, 2017), dvomu v lastno učinkovitost in spretnosti 
(Reifman idr., 2007).  
Zaznavo razvojnega obdobja, način spoprijemanja z izzivi in stresnimi situacijami ter 
anksiozno-depresivno simptomatiko pri mladih pomembno sodoločajo njihove osebnostne 
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lastnosti. Posamezniki z osebnostnimi lastnostmi, ki nakazujejo večjo psihološko zrelost, npr. 
visok samonadzor, pripravljenost na sodelovanje z drugimi, nizka raven nagnjenosti k 
negativnem čustvovanju, so lahko bolj pripravljeni na razreševanje razvojnih in socialnih 
izzivov na prehodu v odraslost, kot tisti z obratno izraznostjo teh lastnosti. Prožnost, spretnost 
in učinkovitost prvim olajšajo spoprijemanje z nestabilnostjo, s spremembami na življenjskih 
področjih, stresnimi situacijami ter z družbenimi in lastnimi pričakovanji, prav tako si hitreje 
opomorejo ob neugodnih dogodkih, razočaranjih in neuspehih, kot manj osebnostno zreli 
posamezniki (Zupančič, 2011). Nasprotno imajo posamezniki z določenimi osebnostnimi 
lastnostmi, kot so nizka samopodoba, perfekcionizem, nagnjenost k negativnemu 
čustvovanju, želja in potreba po nadzoru nad položajem, močna potreba po varnosti, lahko 
več težav na prehodu v odraslost, te osebnostne lastnosti pa predstavljajo tudi dejavnike 
tveganja za razvoj anksioznih motenj ali motenj razpoloženja (Dernovšek, Gorenc in Jeriček, 
2006). Zaradi visoko zaznane ravni negotovosti, bi posameznikov odnos do negotovosti lahko 
imel pomembno vlogo v zaznavanju razvojnega obdobja prehoda v odraslost in v pojavnosti 
anksiozno-depresivne simptomatike pri mladih.  
 
Nesprejemanje negotovosti 
Nesprejemanje negotovosti je prvi razmeroma široko opredelil Freeston s sodelavci 
(1994), in sicer kot psihološki konstrukt, ki zajema spoznavne, čustvene in vedenjske odzive na 
negotovost v vsakdanjem življenju, opredelitev pa se je tekom desetletij pogosto spreminjala.  
Na podlagi izsledkov empiričnih raziskav o nesprejemanju negotovosti kot dejavniku 
tveganja za klinično izraženo zaskrbljenost (npr. Dugas in Ladouceur, 2000), so Dugas, Gosselin 
in Ladouceur (2001) nesprejemanje negotovosti opredelili kot izrazito težnjo posameznika, da 
morebitno pojavnost negativnega dogodka v prihodnosti zaznava kot ogrožajočo, ne glede na 
verjetnost, da se bo dogodek dejansko zgodil. Kasneje so na podlagi njene visoke povezanosti 
z zaznavanjem dvoumnih situacij raziskovalci (npr. Koerner in Dugas, 2008) nesprejemanje 
negotovosti opredelili kot osebnostno lastnost, ki temelji na posameznikovih negativnih 
prepričanjih o negotovosti in njenih posledicah, ter kot težnjo posameznika, da si dvoumne 
situacije razlaga kot negativne.  
Carleton je s sodelavci (2012) izpostavil, da je jedrna značilnost nesprejemanja 
negotovosti bojazen pred neznanim, pri čemer je »neznano« notranja izkušnja posameznika, 
da v tistem trenutku oz. situaciji nima določene, zanj pomembne informacije. Carleton (2016) 
pri razumevanju neznanega poudarja pomembnost razlikovanja med posameznikovo 
subjektivno relevantno in nerelevantno informacijo. Nazadnje je nesprejemanje negotovosti 
opredelil kot posameznikovo dispozicijsko nezmožnost strpnosti do neprijetnih odzivov 
(bojazen), ki jih sproži odsotnost ključnih informacij (neznano), in se ohranja preko zaznane 
negotovosti (Carleton, 2016). Ta opredelitev omogoča razlikovanje med sprožilnim dražljajem 
(neznano), odzivom (bojazen pred neznanim) in nezmožnostjo prenašanja tega odziva 
(nesprejemanje negotovosti), ki ga ohranja zaznavanje negotovosti. S to opredelitvijo je avtor 
tudi razločil bojazen pred neznanim od nesprejemanja negotovosti, pri čemer je bojazen pred 
neznanim podreden pojem nesprejemanju negotovosti, oba pojma pa se razlikujeta tudi od 
pričakovanih posledic (npr. frustracija, izguba) ter spoznavnih (npr. zaskrbljenost, zmedenost) 
in vedenjskih odzivov (npr. iskanje informacij, pasivnost, ohromelost). 
Posamezniki z visoko izraženo osebnostno lastnostjo nesprejemanja negotovosti se manj 
učinkovito spoprijemajo s pomanjkanjem informacij, na podlagi katerih bi lahko vsaj približno 
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predvideli dogodke ali potek njihovega življenja v prihodnosti, prav tako pogosto precenjujejo 
verjetnosti pojavljanja neugodnih dogodkov in nepričakovanih zapletov v prihodnosti 
(Carleton, Gosselin in Asmundson, 2010). Številne nejasne situacije zaznavajo kot 
nesprejemljive in negativne (npr. Koerner in Dugas, 2008; Carleton idr., 2010), dvomijo vase 
in v svoje sposobnosti, prepričani so, da se niso zmožni spoprijeti s negotovimi situacijami in s 
spremembami (Carleton idr., 2012). Ti posamezniki imajo tudi več težav pri odločanju 
(Oglesby, Allan, Short, Raines in Schmidt, 2017) in pogosto premlevajo že sprejete odločitve 
(Carleton idr., 2010). Posamezniki z visoko izraženo lastnostjo nesprejemanja negotovosti 
pogosto iščejo pomoč in oporo pri drugih v času negotovosti,  izražajo potrebo po čim večjem 
nadzoru nad dogajanjem in vedenjem drugih oseb (Carleton idr.). Nesprejemanje negotovosti 
se povezuje tudi z nizko ravnjo ekstravertnosti in odprtosti ter z visoko ravnjo nevroticizma 
(McEvoy in Mahoney, 2011; Van der Heiden idr., 2010). Butzer in Kuiper (2006) sta osvetlila 
prispevek nesprejemanja negotovosti k pojasnjevanju pogostosti socialnih primerjav pri 
študentih, in sicer je nesprejemanje negotovosti prirastno napovedovalo socialne primerjave 
z drugimi, preko anksioznosti, depresivnosti in oblikovanosti identitete pri udeležencih, in sicer 
so se študenti z visokim nesprejemanjem negotovosti bolj pogosto primerjali kot študenti z 
manj izraženo lastnostjo. 
 
Struktura nesprejemanja negotovosti  
Raziskovalci (npr. Birrell, Meares, Wilkinson in Freeston, 2011; Carleton, Norton in 
Asmundson, 2007; Hale idr., 2016; McEvoy in Mahoney, 2012; Roma in Hope, 2017) v svojih 
študijah nesprejemanja negotovosti, merjene z Lestvico nesprejemanja negotovosti (IUS; 
Freeston idr., 1994) ali njeno kratko obliko (IUS-12; Carleton idr., 2007) razmeroma skladno 
ugotavljajo, da ima preučevani konstrukt dve-faktorsko strukturo, faktorja pa so imenovali 
različno. 
Oba faktorja opredeljujeta odzivanje posameznika na negotovost. Prvi faktor temelji na 
posameznikovem prepričanju, da je negotovost negativna in na njegovo potrebo po védenju, 
kaj lahko pričakuje v prihodnosti oz. potrebo po napovedljivosti dogodkov. Odraža dejavno 
približevanje posameznika morebitni negotovosti z namenom iskanja informacij, ki bi mu 
omogočile, da bi prihodnost zaznal kot bolj predvidljivo in varno. Posameznika nepredvideni 
dogodki namreč močno vznemirijo, stremi k temu, da vse vnaprej predvidi in se tako izogne 
presenečenjem. Ta faktor so raziskovalci poimenovali npr. kot »želja po napovedljivosti« 
(Berenbaum idr., 2008), »prospektivna anksioznost« (Carleton idr., 2007), »prospektivno 
nesprejemanje negotovosti« (McEvoy in Mahoney, 2012) ali »dejavno iskanje predvidljivosti« 
(Birrell idr., 2011). V validacijski študiji ob prevodu kratke oblike Lestvice nesprejemanja 
negotovosti (IUS-12) v slovenski jezik sem ta faktor poimenovala »dejavno odzivanje na 
negotovost«, saj zajema posameznikovo približevanje morebitni negotovosti z namenom 
njenega zmanjševanja (glej Prilogo 2).  
Drug faktor pa se nanaša na ohromelost posameznikov ob soočanju z negotovostjo, na 
nezmožnost delovanja v negotovih situacijah in težnjo po izogibanju le-teh. Tem 
posameznikom lahko negotovost preprečuje, da bi živeli polno življenje, saj jih že najmanjši 
dvom odvrne od ukrepanja v dani situaciji. Zavrto delovanje je lahko odraz močnih fizioloških 
simptomov anksioznosti (odzivanje na stres kot boj, beg ali zamrznitev – v tem primeru kot 
zamrznitev) ob soočanju posameznika z neznanim, pa tudi odraz spoznavnih procesov, ki jih 
sproži negotovost. V času negotovosti lahko manj učinkovito deluje tudi zaradi zmanjšanega 
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zaupanja vase in v svoje sposobnosti spoprijemanja z negotovostjo ter manj ustrezne rabe že 
usvojenih strategij reševanja problemov, ki pa se jih trenutno zaradi anksioznosti niso zmožni 
posluževati (Birrell idr., 2011). Posameznik ob soočanju z negotovostjo odlaša z delovanjem in 
se izogiba reševanju problemov vse dokler ne dobi manjkajočih informacij in zazna upada 
negotovosti. Raziskovalci so ta faktor poimenovali kot »paraliza ob negotovosti« (Berenbaum 
idr., 2008), »inhibitorna anksioznost« (Carleton idr., 2007), »inhibitorno nesprejemanje 
negotovosti« (McEvoy in Mahoney, 2012), »spoznavna in vedenjska ohromelost ob soočanju 
z negotovostjo« (Birrell idr., 2011). Drugi faktor sem v svoji validacijski študiji (glej Prilogo 2) 
poimenovala »inhibitorno odzivanje na negotovost«. 
 
Povezanost nesprejemanja negotovosti z anksioznostjo in depresivnostjo 
Nesprejemanje negotovosti je dejavnik tveganja za razvoj anksioznih motenj in motenj 
razpoloženja ter dejavnik, ki ohranja anksiozno-depresivno simptomatiko (npr. Carleton idr., 
2012; Dugas idr., 2001; McEvoyy in Mahoney, 2011). Raziskovalci so najpogosteje preučevali 
vlogo nesprejemanja negotovosti pri generalizirani anksiozni motnji (npr. Bomyea idr., 2015, 
Carleton idr., 2012) in depresiji (npr. Dugas, Schwartz in Francis, 2004; Yook, Kim, Suh in Lee, 
2010), pogosto pa tudi pri obsesivno-kompulzivni motnji, panični motnji, socialni anksiozni 
motnji in posttravmatski stresni motnji (npr. Carleton idr., 2007; Jensen, Cohen, Mennin, 
Fresco in Heimberg, 2016). Carleton s sodelavci (2012) je podprl razlike v ravni nesprejemanja 
negotovosti med posamezniki v splošni populaciji (odraslih in študentov) in pri posameznikih 
s katerokoli anksiozno motnjo (generalizirana anksiozna motnja, socialna anksioznost, 
obsesivno-kompulzivna motnja) ali motnjo razpoloženja (npr. depresija), in sicer so tisti iz 
klinične populacije poročali o statistično pomembno višji ravni nesprejemanja negotovosti kot 
posamezniki iz splošne populacije ali populacije študentov.  
Raziskovalci povezavo nesprejemanja negotovosti z anksioznostjo razlagajo na podlagi 
jedrne značilnosti nesprejemanja negotovosti, z bojaznijo pred neznanim (npr. Carleton idr., 
2016). Ko se posameznik sooča z neznanim, je v tisti situaciji in trenutku zanj pomembna 
informacija odsotna. Zaznavanje neznanega lahko spontano sproži doživljanje strahu 
(posameznik odsotnost informacij v danem trenutku zazna kot grožnjo) in anksioznosti, ob 
negotovosti, da bo odsotnost informacij ostala razmeroma trajna (Carleton, 2016).  
Nekateri avtorji odnos med nesprejemanjem negotovosti in anksioznostjo ter 
depresivnostjo razlagajo na podlagi pogostejšega doživljanja stresa pri posameznikih, ki ne 
sprejemajo negotovosti, kar pri njih sproži neprijetna čustva in ponavljajoče se negativne misli, 
ki so značilne za zaskrbljenost in ruminacijo (npr. Yook idr. 2010). Zaskrbljenost ima 
pomembnejšo vlogo v anksioznosti posameznikov z visokim nesprejemanjem negotovosti, saj 
se odraža v pogostejšem precenjevanju pojavnosti negativnih dogodkov v prihodnosti (npr. 
Buhr in Dugas, 2006; Dugas in Ladouceur, 2000; Koerner in Dugas, 2008). Ruminacija ob 
negotovosti pa ima pomembnejšo vlogo v depresivnosti posameznikov z visokim 
nesprejemanjem negotovosti, saj se odraža v premlevanju o pojavnosti tako negativnih 
dogodkov, kot tudi odsotnosti pozitivnih dogodkov v prihodnosti. To lahko povzroči t.i. 
»depresivno gotovost« - prepričanje posameznika, da bo prihodnost zanj neugodna, kar 
okrepi njegovo nemoč in ohranja depresivno razpoloženje (Yook idr., 2010).  
Na splošno ugotovitve študij kažejo pozitivno povezanost nesprejemanja negotovosti z 
anksioznostjo in depresivnostjo, pri čemer je povezanost z depresivnostjo nižja kot z 
anksioznostjo, vendar je tudi prva zmerno visoka (npr. McEvoy in Mahoney, 2011; Jensen idr. 
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2016). Jensen s sodelavci (2016) povezanost nesprejemanja negotovosti z depresivnostjo 
pripisuje pogosti sopojavnosti simptomov anksioznosti in depresivnosti, saj je ugotovil, da se 
nesprejemanje negotovosti in depresivnost ne povezujeta statistično pomembno ob 
upoštevanju anksioznosti. Kljub temu dodaja, da je depresivnost lahko rezultat 
posameznikove nezmožnosti ali nepripravljenosti za vlaganje energije v spoprijemanje z 
negotovostjo, saj je pri študentih ugotovil, da sta depresivnost in inhibitorno odzivanje na 
negotovost pomembno povezani tudi ob upoštevanju anksioznosti. Podobno navajajo drugi 
avtorji, in sicer se faktor dejavnega odzivanja na negotovost (iskanje manjkajočih informacij in 
ustvarjanje gotovosti) močneje povezuje z generalizirano anksiozno motnjo, zaskrbljenostjo in 
obsesivno-kompulzivnimi simptomi (npr. Carleton idr., 2012; McEvoy in Mahoney, 2011), 
medtem ko se inhibitorno odzivanje na negotovost (nezmožnost delovanja v času negotovosti) 
močneje povezuje z depresivnostjo, panično motnjo in socialno anksioznostjo (npr. McEvoy in 
Mahoney, 2011; Jensen idr., 2016).  
 
Namen in hipoteze 
V prvem delu te raziskave želim pri vzorcu slovenskih mladih na prehodu v odraslost z 
vidika anksiozne in depresivne simptomatike ugotoviti pojavnost čustvenih težav ter vlogo 
spola in starosti pri izraženosti teh težav. Avtorji pogosto navajajo, da je pojavnost anksiozne 
in depresivne simptomatike pogostejša pri ženskah (npr. Alonso idr., 2014; Arnett in Schwab, 
2012; Eisenberg idr., 2007; Mahmoud idr., 2015; McMillin, 2017) ter da s starostjo pojavnost 
čustvenih težav oz. motenj že na prehodu v odraslost postopno upada, upad pa se nadaljuje 
tudi kasneje v odraslosti (npr. Alonso idr., 2004; Arnett in Schwab, 2012; Eisenberg idr., 2007; 
Mahmoud idr., 2015). Na podlagi omenjenih empiričnih raziskav v okviru prve hipoteze (H1) 
predvidevam, da ženske in mlajši mladi na prehodu v odraslost pomembno pogosteje poročajo 
čustvenih težavah kot moški in starejši mladi na prehodu v odraslost.   
V drugem delu magistrske raziskave želim preučiti nesprejemanje negotovosti kot 
osebnostno lastnost v kontekstu razvojnega obdobja prehoda v odraslost. Preučila bom 
odnose med nesprejemanjem negotovosti in načinov odzivanja na negotovost (dejavno in 
inhibitorno odzivanje na negotovost) z obravnavanimi demografskimi značilnostmi mladih na 
prehodu v odraslost ter z razlikovalnimi značilnosti razvojnega obdobja (identitetno 
raziskovanje, preizkušanje, nestabilnost in razvojni položaj »nekje vmes«). V  validacijski študiji 
vprašalnika IUS-12 (Markošek in Zupančič, 2018; glej Prilogo 2) spol, zaposlitev, stopnja 
izobrazbe, vključenost v partnersko zvezo in kraj bivanja sicer niso imele pomembnega učinka 
na  izraženost nesprejemanja negotovosti mladih na prehodu v odraslost, vendar bi bilo 
dobljene odnose treba preveriti na večjem in bolj reprezentativnem vzorcu mladih. Nekatere 
demografske značilnosti so namreč lahko tudi pokazatelji doseganja objektivnih kazalnikov 
odraslosti (npr. stabilna partnerska zveza, zaposlitev, zaključena izobrazba), ki mladim na 
prehodu v odraslost nudijo več stabilnosti in gotovosti, ta pa bi se lahko odražala tudi v nižjem 
nesprejemanju negotovosti. V prvem delu druge hipoteze (H2.1), zato predvidevam, da se 
nesprejemanje negotovosti in načina odzivanja na negotovost negativno povezujeta z 
vključenostjo v partnersko zvezo, zaposlitvijo in izobrazbo. Avtorji navajajo, da je prehod v 
odraslost zaradi svojih razlikovalnih značilnosti lahko tudi obdobje velikega stresa in 
negotovosti (npr. Arnett in Schwab, 2012; Lanctot in Poulin, 2018), kar bi lahko sodoločalo 
izraženost nesprejemanja negotovosti pri mladih na prehodu v odraslost. V drugem delu druge 
hipoteze (H2.2) zato predvidevam, da je zveza med nesprejemanjem negotovosti in načinoma 
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odzivanja na negotovost z zaznano nestabilnostjo, razvojnim položajem »nekje vmes«, 
identitetnim raziskovanjem in preizkušanjem na prehodu v odraslost pozitivna. 
V tretjem delu magistrske raziskave želim preveriti enkratno napovedno moč odzivanja 
na negotovost pri pojasnjevanju medosebnih razlik v anksioznosti in depresivnosti, poleg 
razlik, ki jih pojasnjujejo demografske značilnosti mladih na prehodu v odraslost in razlikovalne 
značilnosti prehoda v odraslost. Glede na ugotovitve empiričnih raziskav sta visoka raven 
anksioznosti in depresivnosti med mladimi odraz tudi razlikovalnih značilnosti razvojnega 
obdobja prehoda v odraslost (npr. Baggio idr, 2015; Lanctot in Poulin, 2018), v tretji hipotezi 
(H3) predvidevam, da identitetno raziskovanje, nestabilnost, preizkušanje in razvojni položaj 
»nekje vmes«, prirastno napovedujejo anksioznost in depresivnost, preko demografskih 
značilnosti, predvsem spola in starosti. Na podlagi ugotovitev avtorjev, da je nesprejemanje 
negotovosti kot osebnostna lastnost (s pripadajočimi načini odzivanja na negotovost) 
pomemben dejavnik tveganja za razvoj anksioznih motenj in motenj razpoloženja (npr. 
Carleton idr., 2012; Dugas idr., 2001; McEvoyy in Mahoney, 2011), pa v četrti hipotezi (H4) 
predvidevam, da načina odzivanja na negotovost (dejavno in inhibitorno odzivanje na 
negotovost) prirastno napovedujeta anksioznost in depresivnost pri mladih na prehodu v 
odraslost, preko demografskih značilnosti in samozaznanih razlikovalnih značilnosti prehoda v 
odraslost.   
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Metoda 
Udeleženci 
V raziskavi je sodelovalo 436 slovenskih mladih na prehodu v odraslost, starih od 19 do 28 
let, od tega 78 % žensk in 22 % moških. Povprečna starost udeležencev je bila 24,2 let (SD = 
2,4 let), 59,2 % je bilo študentov, 33 % zaposlenih in 7,8 % brezposelnih. Največ udeležencev 
(38,3 %) je bilo v partnerskem razmerju, a niso živeli v partnerski skupnosti, 37,4 % jih ni imelo 
partnerja/partnerke, 24,3 % pa jih je bilo poročenih oz. so živeli v partnerski skupnosti. Večina 
udeležencev (72 %) je bivalo v mestnem okolju, medtem ko jih je v podeželskem okolju bivalo 
28 %. 
Tabela 1. Struktura vzorca udeležencev po stopnji zaključene izobrazbe. 
Zaključena stopnja izobrazbe Delež udeležencev (%)  
osnovna šola ,90 
nižje poklicno izobraževanje ,20 
srednje poklicno izobraževanje 4,8 
gimnazijsko, srednje poklicno-tehnično, srednje tehnično oz. drugo 
strokovno izobraževanje 
27,1 
višješolsko, visokošolsko strokovno izobraževanje oz. 1. bolonjska 
stopnja 
37,2 
strokovni magisterij (2. bolonjska stopnja) 28,9 
doktorat znanosti (3. bolonjska stopnja) ,90 
 
Pripomočki 
Udeleženci so najprej odgovorili na demografska vprašanja o starosti, spolu, stopnji 
dosežene izobrazbe, zaposlitvenem položaju, partnerskem položaju ter tipu okolja, v katerem 
živijo. Potem so izpolnjevali štiri vprašalnike, ki so navedeni v nadaljevanju.  
Za ocenjevanje izraženosti nesprejemanja negotovosti kot osebnostne lastnosti sem 
uporabila kratko obliko Lestvice nesprejemanja negotovosti (Intolerance of Uncertainty Scale 
- IUS-12; Carleton idr., 2007; prevod in priredba Markošek in Zupančič, 2018, glej Prilogo 2). 
Sestavljena je iz dvanajstih postavk. Na postavke, kot so »razdraži me, če nimam vseh 
potrebnih informacij«, »ko je čas za dejanja, me negotovost paralizira«, »oddaljiti se moram 
od vseh negotovih situacij« itd., udeleženci s pomočjo pet-stopenjske lestvice ocenijo, v 
kolikšni meri posamezna trditev velja zanje (1 pomeni »sploh ne velja«, vrednost 5 pa »povsem 
velja«). Lestvica meri tudi dva faktorja nesprejemanja negotovosti, ki opredeljujeta odzivanje 
na negotovost, in sicer aktivno odzivanje na negotovost (iskanje manjkajočih informacij in 
ustvarjanje gotovosti) in inhibitorno odzivanje na negotovost (nezmožnost delovanja v času 
negotovosti). Faktorja sta se pri magistrskem vzorcu med seboj povezovala (r = ,65). Količnik 
notranje zanesljivosti skupnega rezultata pri IUS-12 je bil zelo dober (α = ,87), kot tudi količnika 
zanesljivosti rezultatov pri vsaki podlestvici (aktivno odzivanje na negotovost, α = ,81; 
inhibitorno odzivanje na negotovost, α = ,79).  
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Za merjenje štirih razlikovalnih značilnosti prehoda v odraslost (identitetno raziskovanje, 
nestabilnost, razvojni položaj »nekje vmes« in preizkušanje) sem uporabila kratko obliko 
Vprašalnika o dimenzijah prehoda v odraslost (Inventory of Dimensions of Emerging 
Adulthood - IDEA-8;  Baggio idr., 2015), ki izhaja iz Inventarja dimenzij prehoda v odraslost 
(Inventory of the Dimensions of Emerging Adulthood - IDEA; Reifman idr., 2007). Ta je bil 
preveden v slovenščino in predhodno preverjen ter je dostopen na Katedri za razvojno 
psihologijo, Oddelka za psihologijo Filozofske fakultete v Ljubljani (Zupančič in Sirsch, 2018). 
Udeleženci vprašalnik izpolnjujejo tako, da najprej pomislijo na trenutno obdobje njihovega 
življenja, na njihovo bližnjo preteklost in bližnjo prihodnost. Okvirno se osredotočijo na 
obdobje približno petih let, pri čemer je sedanjost na sredini tega obdobja. Nato pri osmih 
trditvah kot so npr. »obdobje mnogih možnosti« ali »obdobje velikega pritiska«, pri 
štiristopenjski lestvici označijo, v kolikšni meri se strinjajo, da posamezna trditev opisuje 
trenutno obdobje njihovega življenja (1 pomeni »močno se ne strinjam«, 2 »nekoliko se ne 
strinjam«, 3 »nekoliko se strinjam« in 4 »močno se strinjam«). Z vprašalnikom lahko pri 
posameznikih zanesljivo zaznamo obdobje prehoda v odraslost. Visok skupni rezultat pri IDEA-
8 nakazuje na nedoseganje kriterijev odraslosti pri posamezniku ter na večje težave z 
duševnim zdravjem (Baggio idr., 2015). Avtorji izvirnika poročajo o dobri notranji zanesljivosti 
skupnega rezultata (α = ,79), pri vzorcu magistrske raziskave pa je bila ta sprejemljiva (α = ,68). 
Na ravni podlestvic sta imeli podlestvici »identitetno raziskovanje« (α = ,74) in »nestabilnost« 
(α = ,82) dobro zanesljivost, medtem ko je bila zanesljivost podlestvice »položaj 'nekje vmes'« 
slaba (α = ,55), podlestvice »preizkušanje« pa nesprejemljiva (α = ,26). Zaradi nezadostne 
zanesljivosti slednjih dveh nisem vključila v nadaljnjo obdelavo podatkov.  
Raven izraženosti depresivne simptomatike pri udeležencih sem ocenila s pomočjo 
Lestvice depresivnosti (The Center for Epidemiologic Studies Depression Scale - CES-D; Radloff, 
1977; prevod in priredba Musek in Avsec, 2006). Sestavljena je iz dvajset postavk, kot so 
»motile so me stvari, ki me ponavadi ne motijo«, »imel/a sem občutek, da je bilo vsako delo 
zame velik napor« in »imel/a sem obdobja joka«. Na postavke udeleženci odgovarjajo tako, da 
pri štiristopenjski lestvici označijo, kako pogosto so izkusili posamezno občutje v zadnjem 
tednu (0 pomeni »redko (manj kot 1 dan)«, 1  »občasno (1 – 2 dneva)«, 2 »pogosto (3 – 4 dni)« 
in 3 »večinoma (5 - 7 dni)«). Lestvica depresivnosti je primerna tudi za uporabo v presejalne 
namene. Vilagut, Forero, Barbaglia in Alonso (2016) navajajo, da je nadaljnja obravnava 
posameznika potrebna, kadar je njegov skupni seštevek pri lestvici višji od 20, saj imajo ti 
posamezniki višjo stopnjo tveganja za razvoj kliničnih simptomov depresivnosti. Notranja 
zanesljivost lestvice v izvornem jeziku je odlična (α = ,90), prav tako je bila tudi pri vzorcu 
magistrske raziskave (α = ,92).  
Raven izraženosti anksiozne simptomatike pri udeležencih sem ocenila z Vprašalnikom 
generalizirane anksioznosti (Generalized Anxiety Disorder Assessment - GAD-7; Spitzer, 
Kroenke, Williams in Lowe, 2006; prevod in priredba Markošek in Zupančič, 2018, glej Prilogo 
1). Sestavljen je iz sedmih postavk, ki opisujejo simptome generalizirane anksioznosti, kot npr. 
»živčnost, tesnoba ali napetost«, »pretirana zaskrbljenost zaradi različnih skrbi« ali »zlahka 
me je kaj vznejevoljilo in razdražilo«. Pri postavkah udeleženci s pomočjo štiri-stopenjske 
lestvice ocenijo, kako pogosto so imeli navedene težave v preteklih dveh tednih (0 pomeni 
»sploh ne«, 1 »nekaj dni«, 2 »več kot polovico dni« in 3 »skoraj vsak dan«). GAD-7 se uporablja 
tudi v presejalne namene, nadaljnja klinična obravnava pa je priporočljiva, če je posameznikov 
skupni rezultat enak 10 ali več, saj nakazuje zmerno oz. visoko raven simptomov anksioznosti 
in višjo raven tveganja za razvoj generalizirane anksiozne motnje (Spitzer idr., 2006). Notranja 
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zanesljivost izvornega vprašalnika pri populaciji normativnih posameznikov je zelo dobra (α = 
,89), kot tudi pri vzorcu magistrske raziskave (α = ,90).  
 
Postopek 
Posamezniki iz cilje populacije so do baterije izbranih vprašalnikov lahko dostopali preko 
spletne aplikacije EnKa. Vabila za sodelovanje sem delila na nekaterih družbenih omrežjih 
(Facebook, Instagram, LinkedIn) in elektronskih naslovih, s čimer sem dosegla veliko odzivnost 
posameznikov za sodelovanje v raziskavi. Pošiljanje osebnih elektronskih sporočil 
posameznikov in prošenj za nadaljnje deljenje povezave med znanci e-naslovnikov se je prav 
tako izkazalo kot učinkovit pristop zbiranja udeležencev (načelo vzorčenja po metodi snežne 
kepe). V uvodnem nagovoru sem udeležence seznanila, da v magistrski raziskavi preučujem 
vlogo odnosa do negotovosti pri pojavnosti čustvenih težav na prehodu v odraslost, ter jih 
seznanila z vsebino vprašalnikov. Udeležence sem tudi seznanila s tem, da bodo vsi zbrani 
podatki obravnavani anonimno in na ravni skupinskih rezultatov ter jih povabila, da na 
vprašanja odgovarjajo čim bolj iskreno. Z namenom povečanja iskrenosti in motiviranosti za 
izpolnjevanje vprašalnikov sem udeležencem ponudila možnost povratne informacije o 
njihovih osebnih rezultatih pri uporabljenih vprašalnikih, katero sem jim z njihovim soglasjem 
naknadno posredovala na elektronski naslov, ki so ga lahko vnesli v prazno polje na koncu 
vprašalnika. S klikom na naslednjo stran spletnega vprašalnika so udeleženci, ki so se odločili 
za sodelovanje, soglašali s pogoji raziskave. Vprašalnike so izpolnjevali individualno in brez 
nadzora. Postavke vprašalnikov so bile zaprtega tipa, izpolnjevanje pa so lahko kadarkoli 
prekinili. V vzorec so bili vključeni le tisti, ki so odgovorili na vse postavke. V obdobju treh 
mesecev od objave na spletu je baterijo vprašalnikov v celoti izpolnilo 23 % vseh 
posameznikov, ki so kliknili na uvodni nagovor. Izpolnjevanje vprašalnikov je v povprečju 
trajalo nekoliko manj kot sedem minut. 
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Rezultati 
Rezultate statističnih analiz predstavljam v štirih delih. V prvem delu sem izvedla 
preliminarno analizo opisnih statistik za obravnavane spremenljivke, nato pa sem v treh 
ločenih delih prikazala rezultate analiz, vezanih na posamezno raziskovalno vprašanje in 
hipotezo. Opisne statistike za posamezne spremenljivke so navedene v Tabeli 1.  
Tabela 1. Opisne statistike posameznih skupnih rezultatov pri uporabljenih vprašalnikih in 
njihovih podlestvicah 
  Min Max M SD 
Nesprejemanje negotovosti 16 60 33,94 7,77 
Dejavno odzivanje na negotovost 9 35 20,58 4,72 
Inhibitorno odzivanje na negotovost 5 25 13,36 3,82 
Anksioznost 0 21 7,32 5,06 
Depresivnost 0 50 15,21 11,26 
Identitetno raziskovanje 2 8 6,44 1,52 
Nestabilnost 2 8 6,05 1,48 
 
Med moškimi in ženskami ob 5 % ravni tveganja ni bilo statistično pomembnih razlik v 
izraženosti katerekoli obravnavane spremenljivke. Z naraščajočo starostjo so mladi na 
prehodu v odraslost poročali o manj pogostih izkušnjah depresivne simptomatike (r = -,12, p 
= ,010) in se manj strinjali, da je prehod v odraslost obdobje identitetnega raziskovanja (r = -
,22, p = ,000).  
Samski mladi na prehodu v odraslost so poročali o malenkostno pogostejši depresivni 
simptomatiki (Msams = 16,90, SDsam = 11,59; Mpar = 14,20, SDpar = 10,94; t(325,35) = 2,41, p = 
,017, d = 0,02), pogostejšim inhibitornim (Msam = 13,91, SDsam = 3,85; Mpar = 13,02, SDpar = 3,77; 
t(335,42) = 2,34, p =,020, d = 0,02) in redkejšim dejavnim odzivanjem na negotovost (Msam = 
19,98, SDsam = 4,77; Mpar = 20,93, SDpar = 4,67; t(335,79) = -2,04, p = ,042, d = 0,02) ter se 
nekoliko bolj strinjali s trditvijo, da je prehod v odraslost čas identitetnega raziskovanja (Msam 
= 6,66, SDsam = 1,43; Mpar = 6,31, SDpar = 1,55; t(362,75) = 2,26, p = ,024, d = 0,22), kot mladi, ki 
so bili v času zbiranja podatkov v partnerski zvezi.  
Brezposelni mladi in študenti so poročali o nekoliko pogostejši depresivni simptomatiki 
(Mbrez = 16,46, SDbrez = 11,82; Mzap = 12,67, SDzap = 9,56; t(434) = 3,34, p = ,001, d = 0,22) in 
identitetnemu raziskovanju (Mbezp = 6,22, SDbrez = 1,67; Mzap = 6,55, SDzap  = 1,42; t t(434) = 2,07, 
p = ,039, d = 0,20) kot zaposleni mladi.  
Da bi ugotovila učinek ravni zaključene izobrazbe na raven izraženosti ostalih 
obravnavanih spremenljivk, sem udeležence razdelila v dve skupini: v skupino z nižjo izobrazbo 
sem vključila udeležence z zaključeno osnovnošolsko, srednješolsko in višješolsko ravnjo 
izobrazbe, v skupino udeležencev z višjo izobrazbo pa tiste s katerokoli zaključeno visokošolsko 
stopnjo izobrazbe. Mladi z nižjo izobrazbo so poročali o malenkostno višji ravni nesprejemanja 
negotovosti (Mniz = 35,06, SDniz = 7,97; Mvis = 33,38, SDvis = 7,61; t(273,30) = 2,09, p = ,037, d = 
0,02), anksiozne simptomatike (Mniz = 8,66, SDniz = 5,29; Mvis = 6,65, SDvis = 4,80; t(434) = 3,98, 
p = ,000, d = 0,03), inhibitornega odzivanja na negotovost (Mniz = 14,29, SDniz = 3,85; Mvis = 
12,90, SDvis = 3,72; t(276,26) = 3,58, p = ,000, d = 0,03) in identitetnega raziskovanja (Mniz = 
6,79, SDniz = 1,28; Mvis = 6,62, SDvis = 1,59; t(434) = 3,48, p = ,001, d = 0,04) ter razmeroma 
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pogostejši depresivni simptomatiki (Mniz = 18,45, SDniz = 11,81; Mvis = 13,61, SDvis = 10,64; 
t(259,89) = 4,15, p = ,000, d = 0,43) kot mladi z višjo izobrazbo. 
Mladi na prehodu v odraslost, ki so v času zbiranja podatkov bivali v mestnem okolju (M 
= 6,13, SD = 1,51), so se malenkostno bolj strinjali s trditvijo, da je prehod v odraslost čas 
nestabilnosti (t(237,51) = -1,97, p = ,049, d = ,02), kot mladi, ki so bivali v podeželskem okolju 
(M = 5,83, SD = 1,39).  
 
Pojavnost čustvenih težav pri mladih na prehodu v odraslost  
Pri vzorcu slovenskih mladih na prehodu v odraslost sem na podlagi samoocen 
udeležencev želela ugotoviti pojavnost čustvenih težav, tj. zmerno do visoke anksioznosti, 
zmerno do visoke depresivnosti ali sopojavnosti obeh obravnavanih simptomatik. Lestvico 
depresivnosti (CES-D) in Vprašalnik generalizirane anksioznosti (GAD-7) lahko pri 
posameznikih iz normativne populacije uporabljamo tudi v presejalne namene, saj z njima 
lahko ustrezno razlikujemo med tistimi, ki bi zaradi pogostega izkušanja merjene 
simptomatike potrebovali nadaljnjo psihološko obravnavo, in tistimi, pri katerih pogostost 
izkušanja merjene simptomatike ni kritična. Posamezniki z višjo stopnjo tveganja za razvoj 
kliničnih simptomov generalizirane anksiozne motnje so tisti, ki imajo na GAD-7 skupni 
seštevek višji ali enak 10, za razvoj klinične depresivnosti pa tisti, ki imajo na CES-D skupni 
seštevek višji ali enak 20. Skupni seštevki nad kritičnima mejama kažeta na zmerno in visoko 
izraženost merjene simptomatike pri posamezniku.  
V magistrski raziskavi je 35,09 % udeležencev poročalo o čustvenih težavah, od tega jih je 
21,33 % poročalo o sopojavnosti zmerno do visoke anksiozne in depresivne simptomatike, 
5,96 % o pojavnosti izključno zmerno do visoke anksiozne simptomatike, 7,79 % pa o 
pojavnosti izključno zmerno do visoke depresivne simptomatike. Da bi preverila prvo hipotezo 
(H1) sem deleže posameznikov s čustvenimi težavami ugotavljala ločeno glede na spol in 
starost udeležencev (pod in nad 25 let) in ločeno glede na sopojavnost obeh obravnavanih 
simptomatik ali izključno anksiozne ali depresivne simptomatike.  
Tabela 2. Deleži moških in žensk, ki so poročali o čustvenih težavah. 
  Spol         
 
moški (%) ženske (%)  χ2 df p 
   
 
 
 
  
sopojavnost  14,58 22,23  3,340 1 ,068 
izključno zmerno do visoka anksioznost 7,29 5,60  ,387 1 ,534 
izključno zmerno do visoka depresivnost 14,58 5,88  7,883 1 ,005 
            
Skupaj (čustvene težave) 36,45 34,71   ,101 1 ,751 
Opomba: Besedna zveza »čustvene težave« se nanaša na zmerno do visoko anksiozno simptomatiko, 
zmerno do visoko depresivno simptomatiko ali na sopojavnost obeh obravnavanih simptomatik. 
V Tabeli 2 je razvidno, da med moškimi in ženskami ob 5 % ravni tveganja ni bilo statistično 
pomembnih razlik v deležu čustvenih težav (primerjava deležev »skupaj« v Tabeli 2), so pa 
moški pomembno pogosteje poročali o izključno zmerno do visokih simptomih depresivnosti 
kot ženske. Ob upoštevanju 10 % ravni tveganja so se pokazale statistično pomembne razlike 
v deležu moških in žensk, ki so poročali o sopojavnosti obeh merjenih simptomatik, in sicer so 
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ženske pomembno pogosteje poročale o sopojavnosti zmerno do visokih simptomov 
anksioznosti in depresivnosti. 
V Tabeli 3 je razvidno, da se mlajši (19 do 24 let) in starejši (25 do 28 let) niso statistično 
pomembno razlikovali v deležu čustvenih težav (primerjava deležev »skupaj« v Tabeli 3) kot 
tudi ne v sopojavnosti obeh merjenih simptomatik, izključno zmerno do visoki anksiozni ali 
depresivni simptomatiki. Ob upoštevanju 10 % ravni tveganja pa so se pokazale statistično 
pomembne razlike v deležu mlajših in starejših mladih na prehodu v odraslost, ki so poročali 
o sopojavnosti obeh merjenih simptomatik, in sicer so mlajši pomembno pogosteje poročali o 
sopojavnosti zmerno do visokih simptomov anksioznosti in depresivnosti. 
Tabela 3. Deleži mlajših in starejših udeležencev, ki so poročali o čustvenih težavah. 
  Starost         
 
mlajši (%) starejši (%)  χ2 df p 
       
sopojavnost 25,12 18,14  3,143 1 ,076 
izključno zmerno do visoka anksioznost 5,02 6,75  ,575 1 ,448 
izključno zmerno do visoka depresivnost 6,53 8,86  ,815 1 ,367 
              
Skupaj (čustvene težave) 36,67 33,75   ,407 1 ,523 
Opomba: Besedna zveza »čustvene težave« se nanaša na zmerno do visoko anksiozno simptomatiko, 
zmerno do visoko depresivno simptomatiko ali na sopojavnost obeh obravnavanih simptomatik. 
 Na podlagi dobljenih rezultatov prve hipoteze (H1) ne sprejemam, saj ženske in mlajši 
mladi na prehodu v odraslost niso pomembno pogosteje poročali o čustvenih težavah kot 
moški in starejši mladi na prehodu v odraslost (primerjava deležev »skupaj« v Tabeli 2 in 3). 
Podrobnejši rezultati kažejo, da je bila pojavnost izključno zmerno do visoke depresivnosti 
pomembno višja pri moških, kar pomeni, da so moški pogosteje poročali o visoki depresivnosti 
brez sopojavljanja anksioznosti. Z vidika klinične diagnostike je pomembno omeniti tudi 
rezultate, ki so bili statistično pomembni ob 10 % ravni tveganja, saj ti lahko nakazujejo na 
močnejše težnje žensk in mlajših mladih na prehodu v odraslost k pogostejših izkušnjah obeh 
simptomatik hkrati.  
 
Zveza nesprejemanja negotovosti in odzivanja na negotovost z demografskimi 
spremenljivkami in razlikovalnimi značilnostmi prehoda v odraslost  
V drugem delu magistrske raziskave sem želela preučiti nesprejemanje negotovosti v 
kontekstu razvojnega obdobja prehoda v odraslost. Rezultati t-testov o razlikah med različnimi 
demografskimi skupinami udeležencev v izraženosti nesprejemanja negotovosti, 
inhibitornega in dejavnega odzivanja na negotovost (Tabela 1) so pokazali, da je bilo 
nesprejemanje negotovosti malenkostno višje pri mladih z nižjo izobrazbo v primerjavi z 
mladimi z višjo izobrazbo, prav tako je bilo inhibitorno odzivanje na negotovost malenkostno 
višje pri samskih mladih in mladih z nižjo izobrazbo v primerjavi z mladimi v partnerski zvezi in 
mladimi z višjo izobrazbo, dejavno odzivanje na negotovost pa je bilo malenkostno višje pri 
mladih v partnerski zvezi v primerjavi s samskimi mladimi. Na podlagi navedenih rezultatov 
lahko delno sprejmem prvi del druge hipoteze (H2.1), saj se je nesprejemanje negotovosti 
negativno povezovalo z izobrazbo mladih, inhibitorno odzivanje na negotovost negativno z 
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vključenostjo v partnersko zvezo in izobrazbo mladih, dejavno odzivanje na negotovost pa 
pozitivno z vključenostjo v partnersko zvezo. Odnosi med obravnavanimi spremenljivkami in 
preostalimi demografskimi značilnostmi niso bili statistično pomembni. 
Tabela 4. Pearsonovi koeficienti korelacije med obravnavanimi spremenljivkami 
  NN DON ION IR N A D 
NN -       
DON ,92** -      
ION ,88** ,65** -     
IR ,14* ,07 ,19** -    
N ,38** ,36** ,33** ,27** -   
A ,56** ,47** ,57** ,15* ,50** -  
D ,51** ,40** ,55** ,16* ,49** ,80** - 
Opombe. NN = nesprejemanje negotovosti, DON = dejavno odzivanje na negotovost, ION = inhibitorno 
odzivanje na negotovost, A = anksioznost, D = depresivnost, IR = identitetno raziskovanje, N = 
nestabilnost 
** p < ,01, * p < ,05 
 
Da bi preverila drugi del druge hipoteze (H2.2) sem izračunala koeficiente povezanosti 
med nesprejemanjem negotovosti, inhibitornim in dejavnim odzivanjem na negotovost ter 
razlikovalnimi značilnostmi prehoda v odraslost. Vsi koeficienti so navedeni v Tabeli 4, iz katere 
je razvidno, da so se tisti mladi, ki so bolj nesprejemali negotovost in se nanjo močneje odzivali 
inhibitorno, tudi nekoliko bolj strinjali, da je prehod v odraslost čas identitetnega raziskovanja 
in razmeroma bolj, da je prehod v odraslost čas nestabilnosti. Tisti mladi, ki so se na 
negotovost močneje odzivali dejavno, pa so se razmeroma bolj strinjali, da je prehod v 
odraslost čas nestabilnosti. Povezave so seveda obojestranske, saj prav tako velja, da so tisti 
mladi, ki so prehod v odraslost močneje zaznavali kot čas nestabilnosti, tudi razmeroma manj 
sprejemali negotovost in se nanjo razmeroma pogosteje odzivali inhibitorno ali dejavno, 
medtem ko so tisti mladi, ki so prehod v odraslost bolj zaznavali kot čas identitetnega 
raziskovanja, tudi nekoliko manj sprejemali negotovost in se nanjo pogosteje odzivali na 
inhibitoren način. Na podlagi navedenega lahko delno sprejmem drugi del druge hipoteze 
(H2.2), saj je bila zveza nesprejemanja negotovosti in inhibitornega odzivanja na negotovost z 
razlikovalnima značilnostma prehoda v odraslost statistično pomembna in pozitivna, zveza 
dejavnega odzivanja na negotovost z nestabilnostjo pa je bila pozitivna in statistično 
pomembna, z identitetnim raziskovanjem pa ne.  
V Tabeli 4 je razvidna tudi statistično pomembna in visoka pozitivna povezanost med 
skupnim rezultatom nesprejemanja negotovosti in obeh faktorjev, ki opredeljujeta dejavno in 
inhibitorno odzivanje na negotovost.  
 
Napovedovanje anksioznosti in depresivnosti z demografskimi, razlikovalnimi 
značilnostmi prehoda v odraslost in načinoma odzivanja na negotovost 
Da bi preučila prirastno napovedno moč načinov odzivanja na negotovost pri 
pojasnjevanju medosebnih razlik v anksioznosti in depresivnosti, poleg razlik, ki jih pojasnijo 
demografske značilnosti mladih na prehodu v odraslost in razlikovalne značilnosti prehoda v 
27 
 
odraslost, sem izvedla hierarhično multiplo regresijsko analizo. Koeficienti povezanosti v 
Tabeli 4 kažejo, da se izbrani napovedniki s kriterijema pomembno pozitivno povezujejo, 
korelacije pa so nizke do zmerno visoke. Napovednike sem v regresijski model vključila v treh 
sklopih. V prvi sklop sem vključila demografske značilnosti, ki so v preliminarni analizi 
pomembno prispevale k izraženosti anksiozne ali depresivne simptomatike, v drugi sklop sem 
vključila zaznane razlikovalne značilnosti prehoda v odraslost (identitetno raziskovanje in 
nestabilnost), v zadnji sklop pa sem vključila oba načina odzivanja na negotovost (dejavno in 
inhibitorno odzivanje).  
Pri napovedovanju anksioznosti sem tako v prvi sklop vključila raven izobrazbe mladih na 
prehodu v odraslost, v drugi sklop identitetno raziskovanje in nestabilnost, v tretji pa dejavno 
in inhibitorno odzivanje na negotovost. Iz Tabele 5 je razvidno, da je stopnja izobrazbe 
pojasnila majhen delež medosebnih razlik v anksiozni simptomatiki mladih (4 %; majhen 
učinek1). Razlikovalni značilnosti razvojnega obdobja sta v drugem sklopu skupaj z izobrazbo 
pojasnili dodatnih 23 % variance (zmeren učinek). Načina odzivanja na negotovost pa sta v 
tretjem sklopu skupaj s preostalimi spremenljivkami pojasnila še dodatnih 18 % medosebnih 
razlik (zmeren učinek) v anksioznosti mladih na prehodu v odraslost. Regresijski model je tako 
pojasnil skupno 44 % medosebnih razlik v anksioznosti mladih na prehodu v odraslost, kar kaže 
na visok učinek.  
Statistično pomembni napovedniki anksiozne simptomatike mladih na prehodu v 
odraslost so v zadnjem sklopu regresijske analize bili izobrazba mladih, samozaznana 
nestabilnost razvojnega obdobja, inhibitorno in dejavno odzivanje na negotovost. Mladi z nižjo 
izobrazbo so poročali o pogostejši anksiozni simptomatiki kot mladi z višjo izobrazbo. S 
samozaznano nestabilnostjo na prehodu v odraslost je v poročilih mladih naraščala pojavnost 
anksiozne simptomatike. Prav tako je s pogostejšim inhibitornim in dejavnim odzivanjem na 
negotovost pri mladih naraščala pojavnost anksiozne simptomatike. Groba primerjava β-
koeficientov v tretjem sklopu bi lahko kazala na to, da imata izmed vključenih napovednikov 
razmeroma višjo napovedno moč pri napovedovanju anksioznosti višje samozaznana 
nestabilnost trenutnega razvojnega obdobja in močnejše inhibitorno odzivanje na negotovost.  
 Pri napovedovanju depresivnosti sem v prvi sklop vključila starost, raven izobrazbe, 
partnerski in zaposlitveni položaj mladih na prehodu v odraslost, v drugi sklop identitetno 
raziskovanje in nestabilnost, v tretji pa dejavno in inhibitorno odzivanje na negotovost. Iz 
Tabele 5 je razvidno, da so demografske značilnosti v prvem sklopu pojasnile majhen delež 
medosebnih razlik v depresivni simptomatiki mladih (6 %; majhen učinek). Razlikovalni 
značilnosti razvojnega obdobja sta v drugem sklopu skupaj z demografskimi značilnostmi 
pojasnili dodatnih 22 % variance (zmeren učinek). Načina odzivanja na negotovost pa sta v 
tretjem sklopu skupaj s preostalimi spremenljivkami pojasnila še dodatnih 15 % medosebnih 
razlik (zmeren učinek) v depresivnosti mladih na prehodu v odraslost. Regresijski model je tako 
pojasnil skupno 43 % medosebnih razlik v depresivnosti mladih na prehodu v odraslost, kar 
prav tako kaže na visok učinek. 
Statistično pomembni napovedniki depresivne simptomatike mladih na prehodu v 
odraslost so v zadnjem sklopu regresijske analize bili izobrazba mladih, nestabilnost 
razvojnega obdobja in inhibitorno odzivanje na negotovost. Mladi z nižjo izobrazbo so poročali 
                                                          
1 Velikost učinkov sem določila na podlagi Cohenove enačbe za mero velikosti učinka f2 pri hierarhični multipli regresiji. 
Vrednosti f2 okoli 0,02 določajo majhen učinek, okoli 0,15 zmeren učinek in nad 0,35 visok učinek.  
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o pogostejši depresivni simptomatiki kot mladi z višjo izobrazbo. S samozaznano 
nestabilnostjo na prehodu v odraslost je v poročilih mladih naraščala pojavnost depresivne 
simptomatike. Prav tako je s pogostejšim inhibitornim odzivanjem na negotovost pri mladih 
naraščala pojavnost depresivne simptomatike. Groba primerjava β-koeficientov v tretjem 
sklopu bi lahko kazala na to, da imata izmed vključenih napovednikov razmeroma višjo 
napovedno moč pri napovedovanju depresivnosti višja samozaznana nestabilnost trenutnega 
razvojnega obdobja in močnejše inhibitorno odzivanje na negotovost. 
Tabela 5. Napovedovanje anksiozne in depresivne simptomatike mladih na prehodu v 
odraslost. 
  Anksioznost   Depresivnost 
  B SE β   B SE β 
        
1. sklop  ΔR2 = 0,04***  ΔR2 = 0,06*** 
 F(1,434) = 15,85***  F(4,431) = 7,42*** 
        
izobrazba -2,01 ,51 -,18***  -4,81 1,33 -,20*** 
starost     ,34 ,30 ,07 
zveza     -1,88 1,10 -,08 
zaposlitev     -3,54 1,35 -,14* 
        
2. sklop  ΔR2 = 0,23***  ΔR2 = 0,22*** 
 F(2,432) = 52,50***  F(2,429) = 28,61*** 
        
izobrazba -1,66 ,45 -,15***  -3,89 1,16 -,16* 
starost     ,23 ,26 ,05 
zveza     -2,24 ,96 -,10* 
zaposlitev     -2,48 1,20 -,10* 
N 1,66 ,15 ,49***  3,60 ,32 ,47*** 
IR -,03 ,14 -,01  -,04 ,32 -,01 
        
3. sklop ΔR2 = 0,18***  ΔR2 = 0,15*** 
 F(2,430) = 68,07***  F(2,427) = 40,35*** 
        
izobrazba -1,1 ,40 -,10*  -2,49 1,06 -,10* 
starost     ,12 ,24 ,03 
zveza     -1,45 ,88 -,06 
zaposlitev     -2,08 1,06 -,08 
N 1,15 ,14 ,34***  2,65 ,31 ,35*** 
IR -,14 ,13 -,04  -,31 ,29 -,04 
ION ,51 ,06 ,38***  1,17 ,15 ,39*** 
DON ,10 ,05 ,10*  ,05 ,12 ,02 
                
R2   ,44    ,43 
(Adj. R2)     ,44       ,42 
Opombe: Izbrane napovednike sem vključevala z metodo Enter. Napovedniki: izobrazba (0 – nižja od 
gimnazijske stopnje, 1 – višja od gimnazijske stopnje), starost = v letih, zveza (0 – samski, 1 – v 
partnerski zvezi/skupnosti), zaposlitev (0 – brezposelni/študenti, 1 – zaposleni), N = zaznana 
nestabilnost, IR = zaznano identitetno raziskovanje, ION = inhibitorno odzivanje na negotovost, DON = 
dejavno odzivanje na negotovost. Adj R2 = popravljeni R2. 
* p < ,05, *** p < ,001 
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Na podlagi navedenega lahko sprejmem tretjo hipotezo (H3), saj sta razlikovalni 
značilnosti prehoda v odraslost v drugem sklopu pomembno prirastno izboljšali napoved 
anksiozne in depresivne simptomatike mladih, preko demografskih značilnosti, pri čemer je 
bil statistično pomemben napovednik zaznana nestabilnost razvojnega obdobja, identitetno 
raziskovanje pa ne. Prav tako sprejemam četrto hipotezo (H4), saj sta načina odzivanja na 
negotovost v tretjem sklopu pomembno prirastno izboljšala napoved anksiozne in depresivne 
simptomatike, preko demografskih značilnosti in razlikovalnih značilnosti prehoda v odraslost, 
pri čemer sta bila pri napovedovanju anksioznosti statistično pomembna oba načina odzivanja, 
pri napovedovanju depresivnosti pa inhibitorno odzivanje na negotovost, dejavno pa ne. 
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Razprava 
Namen magistrske raziskave je bil pri vzorcu mladih na prehodu v odraslost ugotoviti 
pojavnost čustvenih težav, preučiti nesprejemanje negotovosti na prehodu v odraslost ter 
ugotoviti napovedne moči nekaterih demografskih značilnosti, razlikovalnih značilnosti 
prehoda v odraslost in načinov odzivanja na negotovost pri pojasnjevanju medosebnih razlik 
v anksioznosti in depresivnosti. 
 
Pojavnost čustvenih težav mladih na prehodu v odraslost  
Prehod v odraslost zaradi svojih značilnosti velja za čustveno zelo zapleteno razvojno 
obdobje (Arnett in Schwab, 2012). Veliko mladih prehod v odraslost zaznava pozitivno, kot čas 
zabave in navdušenja, nizko strukturiranost obdobja in visoko raven svobode pa izkoristijo za 
preizkušanje različnih življenjskih možnosti in izpolnjevanje sebe (npr. Arnett, 2000, 2015). 
Psihično blagostanje in psihosocialna zrelost večine mladih se v tem obdobju poveča, prav tako 
se s starostjo v povprečju izboljša njihova samopodoba (Arnett, 2007). Kljub temu avtorji 
navajajo, da je raven čustvenih težav in diagnosticiranih motenj na področju čustvovanja 
(predvsem anksioznih motenj in motenj razpoloženja) med posamezniki na prehodu v 
odraslost višja kot raven teh težav v kateri koli drugi populaciji odraslih (npr. Alonso idr., 2004; 
Arnett in Schwab, 2012; Eisenberg idr., 2007).  
Rezultati magistrske raziskave so pokazali, da je bila izraženost anksiozne in depresivne 
simptomatike pri večini mladih nizka, medtem ko je približno 35 % vseh udeležencev poročalo 
o čustvenih težavah, od tega jih je približno 21 % poročalo o sopojavnosti zmerno do visoke 
anksiozne in depresivne simptomatike, 6 % o pojavnosti izključno zmerno do visoke anksiozne 
simptomatike, 8 % pa o pojavnosti izključno zmerno do visoke depresivne simptomatike. Visok 
delež mladih, ki so poročali o sopojavljanju zmerno do visokih simptomov anksioznosti in 
depresivnosti ni presenetljiv, saj se simptomatiki v določeni meri prekrivata in pogosto 
prepletata (Dernovšek idr., 2006). Tako za anksioznost kot tudi za depresivnost so značilne 
težave s mišljenjem, ohranjanjem pozornosti, sprejemanjem odločitev, spanjem, pogosto 
utrujenostjo pa tudi razdražljivostjo (APA, 2013). Avtorji v tuji literaturi navajajo, da približno 
21 % prvotno depresivnih in 24 % prvotno anksioznih mladih na prehodu v odraslost tekom 
istega razvojnega obdobja poroča o sočasnem doživljanju obeh simptomatik (Merikangas idr., 
2003). Večina vedenjsko genetskih študij tudi ugotavlja, da imata anksioznost in depresivnost 
velik del skupne genetske osnove (Merikangas idr.), ki jo pripisujejo predvsem nevroticizmu in 
čustveni nestabilnosti kot temperamentnima značilnostma (APA, 2013). Mladi, ki so poročali 
o sopojavnosti obeh simptomatik so med bolj ranljivimi v obdobju prehoda v odraslost, saj 
avtorji na podlagi vzdolžnih študij ugotavljajo, da je v obdobju od začetka dvajsetih let do 
zgodnje odraslosti sopojavnost anksioznosti in depresivnosti v času bolj stabilna v primerjavi s 
stabilnostjo izključno anksiozne ali depresivne simptomatike v tem obdobju (Merikangas idr., 
2003).  
Za oceno deleža posameznikov s čustvenimi težavami sem uporabila presejalna 
pripomočka, ki sta zanesljiva in dovolj občutljiva, da na podlagi skupnih rezultatov razločita 
med posamezniki, pri katerih je anksioznost ali depresivnost minimalna oz. blaga, ter tistimi, 
pri katerih je zaradi zmerne ali visoke anksioznosti priporočljiva nadaljnja obravnava. Na 
podlagi dobljenih rezultatov lahko zaključim, da bi bila za vsaj vsakega tretjega mladega na 
prehodu v odraslost v Sloveniji zaradi višje stopnje tveganja za razvoj kliničnih simptomov 
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generalizirane anksiozne motnje ali klinične depresivnosti priporočljiva podrobnejša 
psihodiagnostična ocena njegovih čustvenih težav ter ustrezna svetovalna ali terapevtska 
podpora. V primeru visoke anksiozne in depresivne simptomatike, ki bi pomembno vplivala na 
vsakdanje delovanje mladih, pa bi bila seveda potrebna tudi ustrezna klinično-psihološka ali 
psihiatrična obravnava. Rezultati nakazujejo, da se tudi v Sloveniji pojavlja visoka raven 
čustvenih težav med mladimi na prehodu v odraslost, kar se sklada z navedbami avtorjev tako 
v ZDA kot tudi v evropskih deželah (npr. Arnett in Schwab, 2012; Eisenberg idr., 2007; Lisznyai 
idr., 2011; McMillin, 2017).  
V prvi hipotezi sem predvidevala, da ženske in mlajši mladi na prehodu v odraslost (19 – 
24 let) pomembno pogosteje poročajo čustvenih težavah kot moški in starejši mladi na 
prehodu v odraslost. Pojavnost anksiozne in/ali depresivne simptomatike se namreč pogosto 
razlikuje med spoloma, večinoma je ta višja pri ženskah (npr. Alonso idr., 2014; Arnett in 
Schwab, 2012; Eisenberg idr., 2007; Mahmoud idr., 2015; McMillin, 2017). V magistrski 
raziskavi ni bilo pomembnih razlik med spoloma v povprečni ravni anksioznosti in 
depresivnosti, kot tudi ne med deležema žensk in moških, ki so poročali o čustvenih težavah. 
Podrobnejše primerjave deležev so pokazale, da so moški pomembno pogosteje kot ženske 
poročali o izkušnjah izključno zmerne do visoke depresivne simptomatike. Ta rezultat ne 
odraža višje depresivnosti pri moških na prehodu v odraslost v primerjavi z ženskami, ampak 
kaže, da se je visoka depresivnost brez sopojavnosti simptomov anksioznosti pogosteje 
pojavljala pri moških. V primerjavo teh dveh deležev med spoloma namreč niso bili vključeni 
tisti moški oz. ženske, ki so ob visoki depresivnosti poročali tudi o visoki anksioznosti. O višji 
depresivnosti moških v primerjavi z ženskami na prehodu v odraslost so raziskovalci poročali 
tudi na Madžarskem (Lisznyai idr., 2011). Ta razlika med spoloma naj bi bila odraz še vedno 
močno prisotnih tradicionalnih norm in pričakovanj do moških, da bodo z dobro zaposlitvijo 
svoji družini omogočili socialno in finančno varnost, Madžari pa v tej študiji niso obravnavali 
sopojavnosti simptomov depresivnosti in anksioznosti pri udeležencih, zato njihovih 
rezultatov z rezultati magistrske raziskave ne morem neposredno primerjati. 
Poleg spola ima tudi starost pomembno vlogo pri čustvenih težavah, in sicer je pojavnost 
anksioznih motenj in depresije oz. povprečna izraženost anksioznosti in depresivnosti višja pri 
mlajših posameznikih na prehodu v odraslost kot pri starejših (Alonso idr., 2004; Arnett in 
Schwab, 2012; Eisenberg idr., 2007; Mahmoud idr., 2015). Da bi rezultate magistrske raziskave 
lahko primerjala z rezultati drugih avtorjev (npr. Arnett in Schwab, 2012), sem oblikovala dve 
starostni skupini (pod in nad 25 let). Ugotovila sem, da je približno 37 % mlajših (19 – 24 let) 
in 34 % starejših (25 – 28 let) poročalo o čustvenih težavah, a se skupini v deležu med seboj 
nista statistično pomembno razlikovali. Kljub statistično nepomembnim razlikam med 
starostnima skupinama so rezultati preliminarne analize opisnih statistik pokazali, da so z 
naraščajočo starostjo mladi na prehodu v odraslost statistično pomembno poročali o nekoliko 
manj pogostih izkušnjah depresivne simptomatike, kar bi lahko nakazovalo, da upad 
depresivne simptomatike pri mladih izhaja iz starostnega porasta psihosocialne zrelosti in 
doseganja meril odraslosti (Arnett, 2007).  
Na podlagi dobljenih rezultatov prve hipoteze nisem sprejela, saj so ženske in mlajši mladi 
na prehodu v odraslost poročali o podobnih ravneh čustvenih težav. Z vidika klinične 
diagnostike pa je pomembno omeniti, da so ob upoštevanju 10 % ravni tveganja ženske in 
mlajši mladi na prehodu v odraslost poročali o statistično pomembno višji sopojavnosti 
zmerno do visoke anksiozne in depresivne simptomatike kot moški in starejši mladi na 
prehodu v odraslost. Ti rezultati lahko nakazujejo težnje žensk in mlajših posameznikov k 
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pogostejšim izkušanjam obeh simptomatik sočasno in njihovo višjo ranljivost na prehodu v 
odraslost za razvoj kompleksnejših čustvenih težav, ki so v tem obdobju tudi bolj stabilne 
(Merikangas idr., 2003). O pogostejši sopojavnosti anksiozne in depresivne simptomatike pri 
ženskah na prehodu v odraslost navajajo tudi avtorji vzdolžnih študij, in sicer ženske, ki 
prvotno poročajo o anksiozni simptomatiki, kasneje tudi bolj verjetno kot moški razvijejo še 
depresivno simptomatiko; kaže pa se tudi obratno; ženske, ki prvotno poročajo o depresivni 
simptomatiki, kasneje tudi bolj verjetno kot moški razviijejo še anksiozno simptomatiko 
(Merikangas idr.). Podobno avtorji v klinični literaturi navajajo, da se pri ženskah z npr. 
generalizirano anksiozno motnjo pogosteje sopojavlja tudi depresija, medtem ko se pri moških 
z generalizirano anksiozno motnjo pogosteje sopojavlja zloraba alkohola in drugih 
psihoaktivnih substanc (APA, 2013).  
Na podlagi rezultatov preliminarne analize podatkov v magistrski študiji so k izraženosti 
anksiozne in depresivne simptomatike pri mladih prispevale tudi nekatere druge demografske 
spremenljivke. Mladi z nižjo ravnjo izobrazbe (zaključena gimnazijska stopnja ali nižja) so 
poročali o malenkostno pogostejši anksioznosti in razmeroma pogostejši depresivnosti kot 
posamezniki z višjo izobrazbo (zaključena katera koli stopnja visokošolske izobrazbe), kar se 
ujema z navedbami drugih avtorjev, da se nižja stopnja izobrazbe pozitivno povezuje s 
težavami ponotranjanja (Vanheusden idr., 2008).  
K pogostosti izkušenj depresivne simptomatike sta nekoliko prispevala tudi partnerski in 
zaposlitveni položaj mladih na prehodu v odraslost, in sicer so samski mladi in nezaposleni 
(študenti in brezposelni) poročali o nekoliko pogostejši depresivni simptomatiki kot mladi v 
partnerskih zvezah in zaposleni. Mladi so med intenzivnim raziskovanjem svoje identitete in 
preizkušanja različnih možnosti na področju karierne poti in partnerskih odnosov na prehodu 
v odraslost lahko pogosto razočarani ob zavrnitvah in neuspehih (Arnett, 2004, 2014). Izgube, 
kot so razpad partnerske zveze in izguba zaposlitve, se uvrščajo med pomembne sprožilce 
klinične depresivnosti, hkrati pa sta brezposelnost in osamljenost dva izmed dejavnikov, ki 
ohranjajo dolgotrajnejše otožno razpoloženje (Dernovšek idr., 2006). S tovrstnimi izgubami so 
se morda nekateri udeleženci soočali prav v času zbiranja podatkov, kar bi lahko bil eden izmed 
razlogov za višjo raven depresivnosti med samskimi in nezaposlenimi. K višji ravni 
depresivnosti lahko prispeva tudi pomanjkanje izkušenj na področju partnerstva, kar otežuje 
oblikovanje resne partnerske zveze (Kok, 2015), in neuspehi pri iskanju zaposlitve, zaradi 
katerih imajo mladi težave pri doseganju finančne neodvisnosti, ki pa je eden izmed 
subjektivno najbolj pomembnih kazalnikov odraslosti (Arnett, 2007). Dolgotrajna partnerska 
zveza in zaposlitev za polni delovni čas sta objektivna kazalnika odraslosti, ki ju mladi načeloma 
dosegajo postopoma in običajno v njihovih poznih dvajsetih letih (npr. Arnett, 2007; Zupančič, 
2011), kljub temu pa se odsotnost doseganja objektivnih kazalnikov odraslosti povezuje z nižjo 
ravnjo zadovoljstva z življenjem in psihičnega zdravja mladih na prehodu v odraslost (npr. Kins 
in Beyers, 2010), kar posredno nakazujejo tudi rezultati pričujoče raziskave. 
 
Nesprejemanje negotovosti in odzivanje na negotovost na prehodu v odraslost 
V drugem delu raziskave sem se osredotočila na preučevanje odnosov nesprejemanja 
negotovosti in načinov odzivanja na negotovost z demografskimi značilnostmi mladih in 
samozaznanimi razlikovalnimi značilnostmi prehoda v odraslost pri mladih. V prvem delu 
druge hipoteze sem predvidevala, da se nesprejemanje negotovosti in oba načina odzivanja 
na negotovost negativno povezujejo z vključenostjo v partnersko zvezo, zaposlitvijo in visoko 
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izobrazbo, hipotezo pa sem na podlagi rezultatov delno sprejela. Mladi z nižjo izobrazbo so 
poročali o malenkostno višji ravni nesprejemanja negotovosti in inhibitornega odzivanja na 
negotovost kot mladi z visoko izobrazbo. Mladi z nižjo izobrazbo imajo na prehodu v odraslost 
manj zaposlitvenih možnosti kot mladi z višjo ravnjo izobrazbe (CEPYUS in FES, 2014), kar bi 
lahko kazalo, da se spoprijemajo z več negotovosti, dvomov in stresa pri iskanju zaposlitve in 
doseganju finančne neodvisnosti, to pa se lahko odraža tudi v nižjem sprejemanju negotovosti 
in pogostejših izkušnjah vedenjske paralize v času negotovosti. Možno je tudi, da so mladi prav 
zaradi nesprejemanja negotovosti in težnje po izogibanju negotovim situacijam izkusili več 
težav že v času izobraževanja, zaradi katerih le-tega tudi niso dokončali ali se niso odločili za 
njegovo nadaljevanje. 
K odzivanju na negotovost pri mladih je nekoliko prispevala tudi vključenost v partnersko 
zvezo, in sicer so se na negotovost samski mladi odzivali nekoliko pogosteje inhibitorno, mladi 
v partnerski zvezi pa nekoliko bolj dejavno. Partnerski odnosi mladih na prehodu v odraslost 
so razmeroma prehodni, zaradi česar je to obdobje čas mnogih intenzivnih čustvenih izkušenj 
(Arnett, 2000; glej tudi Avsec in Zager Kocjan, 2011). Po drugi strani pa oblikovanje in 
ohranjanje stabilnega in razmeroma trajnega partnerskega odnosa s starostjo mladih dobiva 
vedno bolj osrednjo vlogo v njihovih življenjih tako z vidika socialne opore in intimnosti, kot 
tudi z vidika psihosocialnega razvoja in prilagojenosti (Avsec in Zager Kocjan). Samski mladi 
lahko zaradi tega doživljajo več pritiska tekom spoznavanja potencialnih partnerjev in v 
negotovih situacijah, vezanih na vzpostavljanje partnerskega odnosa, pogosteje izkusijo 
vedenjsko paralizo. Možno pa je tudi, da mladi, ki se pogosto inhibitorno odzivajo na 
negotovost in težijo k izogibanju negotovim situacijam, pridobijo tudi manj izkušenj na 
področju partnerskih odnosov, kar jim otežuje oblikovanje in ohranjanje trajnega in stabilnega 
partnerskega odnosa. 
Zaradi prehodne narave partnerskih odnosov na prehodu v odraslost in pogostih 
razhodov imajo lahko mladi v partnerskih zvezah nekoliko višjo potrebo po védenju, kaj lahko 
pričakujejo v prihodnosti. V izogib presenečenjem in zmanjšanju bojazni pred neznanim lahko 
v negotovih situacijah pogosteje dejavno iščejo informacije pri svojem partnerju in s tem 
stremijo k zmanjšanju negotovosti, povečanju predvidljivosti in varnosti v partnerskem 
odnosu. Možno pa je tudi, da posamezniki zaradi potrebe po védenju, kaj lahko pričakujejo v 
prihodnosti, že v času spoznavanja potencialnih partnerjev prej naslovijo negotovost in prej 
dajo pobudo za vzpostavitev partnerskega odnosa, kar bi lahko pojasnilo višje izraženo 
dejavno odzivanje na negotovost pri mladih v partnerskih zvezah.  
Do trenutka izvedbe pričujoče raziskave v psihološki literaturi ni bilo moč najti raziskave, 
ki bi osebnostno lastnost nesprejemanja negotovosti preučevala skupaj z razlikovalnimi 
značilnostmi prehoda v odraslost. V drugem delu druge hipoteze sem želela preveriti odnos 
med nesprejemanjem negotovosti, načinoma odzivanja na negotovost in razlikovalnimi 
značilnostmi prehoda v odraslost, ter med temi značilnostmi predvidevala pozitivne povezave. 
Rezultati magistrske raziskave so pokazali, da je zveza med splošnim nesprejemanjem 
negotovosti mladih in zaznavanjem nestabilnosti v razvojnem obdobju pozitivna. Mladi z višjo 
ravnjo nesprejemanja negotovosti lahko zaradi bojazni pred neznanim več situacij na prehodu 
v odraslost zaznajo kot nestabilnih in v njih doživljajo več stresa in pritiskov kot mladi, ki 
negotovost lažje sprejmejo kot del njihovega življenja. Velja lahko tudi obratno, tj. zaradi 
povečanega stresa ob pogostih spremembah (npr. morebitna sprememba študijske smeri, 
prehodni partnerski odnosi, menjave študentskih in kratkotrajnih del, odhodi v tujino) ali pri 
odločanju med vedno večjim številom izbir (Arnett, 2000; Lanctot in Poulin, 2018) lahko mladi 
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neznane situacije dojemajo kot bolj ogrožajoče, kar okrepi izražanje nesprejemanja 
negotovosti.  
Prav tako je bil odnos med splošnim nesprejemanjem negotovosti in zaznavanjem 
prehoda v odraslost kot obdobja identitetnega raziskovanja pri mladih pozitiven. Mladi, ki 
manj sprejemajo negotovost, so se tudi bolj strinjali, da je prehod v odraslost čas 
opredeljevanja njihove identitete, prepričanj in stališč. Negativna prepričanja mladih o 
negotovosti in njihova nezmožnost soočanja z neznanim so lahko povod za raziskovanje 
njihovih močnih področij, omejitev, interesov in želja, da bi si oblikovali tudi bolj jasno 
predstavo o tem, kdo so in kaj si želijo v prihodnosti. Jasna predstava glede lastne prihodnosti 
bi jim lahko omogočila bolj učinkovito delovanje v negotovih situacijah, ki so del postopnega 
doseganja kazalnikov odraslosti, npr. razmeroma stalnega partnerskega odnosa, izbire 
študijske in karierne poti, iskanja zaposlitve, razreševanje bivanjske situacije itd. Možno pa je 
tudi, da intenzivno identitetno raziskovanje in izkušnje neuspehov, zavrnitev ter razočaranj 
kot sestavnih delov opredeljevanja identitete (Arnett, 2004, 2015), pri mladih krepi njihovo 
bojazen pred neznanim in se odrazi v višjem nesprejemanju negotovosti.  
Oba načina odzivanja na negotovost, dejavno in inhibitorno, sta se pozitivno povezovala 
s samozaznano nestabilnostjo prehoda v odraslost. Mladi s težnjo po pretiranem iskanju 
informacij z namenom zadovoljevanja potrebe po predvidljivosti dogodkov in mladi, ki 
izkušajo vedenjsko paraliziranost v negotovih situacijah, lahko zaznavajo več stresa in pritiska 
ob pogostih spremembah v tem razvojnem obdobju. Lahko pa je tudi obratno, saj več stresa 
in pritiskov v nestabilnih okoliščinah prehoda v odraslost pri mladih lahko okrepi težnjo po 
iskanju predvidljivosti in izogibanju negotovim situacijam.  
Tudi odnos med inhibitornim odzivanjem mladih na negotovost in zaznavanjem 
identitetnega raziskovanja na prehodu v odraslost je bil pozitiven. Mladi, ki se pogosto 
inhibitorno odzivajo na negotovost, lahko močneje težijo k raziskovanju lastne identitete, da 
bi z jasnejšim razumevanjem in poznavanjem sebe razvili bolj učinkovite načine spoprijemanja 
z negotovostjo. Lahko pa neprijetna čustva ob izkušanju neznanega tekom razjasnjevanja 
identitete otežujejo delovanje mladih in okrepijo njihovo potrebo po izogibanju negotovim 
situacijam.  
Rezultati preliminarne analize v magistrski raziskavi kažejo, da se je porazdelitev 
splošnega nesprejemanja negotovosti pri vzorcu mladih na prehodu v odraslost osredinjala 
okoli vrednosti 33,95. Carleton je s sodelavci (2012) poročal o razlikah v izraženosti 
nesprejemanja negotovosti kot osebnostne lastnosti med skupinami Kanadčanov, glede na to 
ali se uvrščajo v klinično ali normativno populacijo. Porazdelitvi skupnih rezultatov pri 
vprašalniku IUS-12 so se pri študentih in odraslih osredinjali okoli nižjih vrednosti 
nesprejemanja negotovosti (srednje vrednosti okoli 27,52 oz. 29,53), medtem ko so se 
porazdelitve skupnih rezultatov pri posameznikih z različnimi anksioznimi motnjami ali 
motnjami razpoloženja osredinjale okoli višjih vrednosti nesprejemanja negotovosti (srednje 
vrednosti med 40,38 in 43,04). Opisne statistike v magistrski raziskavi nakazujejo, da je 
izraženost nesprejemanja negotovosti pri mladih v slovenskem vzorcu višja, kot bi lahko 
pričakovala na podlagi navedb drugih avtorjev o izraženosti lastnosti v normativnih 
populacijah (npr. Carleton idr., 2012). Na to bi lahko sovplivale specifike kulturnega konteksta 
magistrske raziskave, razvojnega obdobja prehoda v odraslost ter vzorca, v katerega sem 
morda zajela veliko posameznikov, ki so se za sodelovanje v raziskavi odločili zaradi 
samozaznanih čustvenih težav (anksioznosti in depresivnosti) in možnosti povratne 
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informacije o njihovih rezultatih. Slednjo so namreč lahko po izpolnjevanju vprašalnikov po 
želji pridobili. Vzorec mladih bi zaradi navedenega lahko bil pristranski. 
 
Dejavniki medosebnih razlik v anksioznosti in depresivnosti mladih 
V tretjem delu magistrske raziskave sem raven anksiozne in depresivne simptomatike  
napovedovala z izbranimi demografskimi značilnostmi mladih na prehodu v odraslost, s 
samozaznanima razlikovalnima značilnostma razvojnega obdobja in obema načinoma 
odzivanja na negotovost.  
Nižja raven izobrazbe je bila edini pomemben demografski napovednik anksiozne in 
depresivne simptomatike. V informacijsko-tehnoloških družbah je visoka izobrazba pozitivno 
vrednotena (Zupančič in Sirsch, 2018), kar se odraža tudi mnenjih slovenskih mladih, da je 
popularno »imeti kariero«, »biti neodvisen« in »zaključiti šolanje« (CEPYUS in FES, 2014). 
Mladi na prehodu v odraslost pogosto karierne cilje dojemajo kot bolj pomembne v primerjavi 
s cilji na drugih življenjskih področjih (npr. partnerska zveza, ustvarjanje družine) (Puklek 
Levpušček, 2018). Ne glede na zastavljene karierne cilje je vstop mladih na trg dela pogosto 
negotov in nestabilen, zaposlitve za nedoločen čas, ki bi jim omogočile socialno varnost, pa so 
razmeroma redke (Puklek Levpušček). V Sloveniji stopnja brezposelnosti mladih upada z višjo 
ravnjo dosežene izobrazbe (CEPYUS in FES, 2014; SURS, 2017), kar lahko kaže, da imajo mladi 
z nižjo izobrazbo manj možnosti pri iskanju zaposlitve, kot mladi z višjo izobrazbo. S tem je 
zanje oteženo tudi finančno osamosvajanje in ustvarjanje lastnega doma. Doseganje finančne 
neodvisnosti mladim na prehodu v odraslost, tako v Evropi kot v drugih postindustrijskih 
deželah, predstavlja eno izmed pomembnih razvojnih nalog na prehodu v odraslost, in jo, kot 
že navedeno, navajajo kot enega izmed zanje najpomembnejših kazalnikov odraslosti (npr. 
Arnett, 2007; Zupančič, 2011). Finančno odvisnost (najpogosteje od staršev) pa mladi 
dojemajo kot enega izmed zaviralnih dejavnikov vstopa v odraslost (Zupančič in Puklek 
Levpušček, 2011). Tovrstne okoliščine bi lahko delno pojasnile, zakaj so mladi z nižjo izobrazbo 
v povprečju nekoliko bolj anksiozni in depresivni, saj verjetno doživljajo več stresa, so bolj 
zaskrbljeni glede svoje prihodnosti, izkusijo več nemoči, brezupa in občutij, da jim v življenju 
ne gre dobro.  
V tretji hipotezi sem predvidela, da bosta razlikovalni značilnosti prehoda v odraslost 
(nestabilnost in identitetno raziskovanje) prirastno izboljšali napoved anksiozne in depresivne 
simptomatike mladih, preko izbranih demografskih značilnosti. Hipotezo sem na podlagi 
rezultatov sprejela, vendar pa se je kot pomemben posamičen napovednik pokazala le 
samozaznana nestabilnost razvojnega obdobja. Z več samozaznane nestabilnosti je v poročilih 
mladih naraščala pojavnost anksiozne in depresivne simptomatike, s samozaznanim 
identitetnim raziskovanjem pa ne. Ti rezultati ne podpirajo hipoteze Arnetta in Schwaba 
(2012), ki porast čustvenih težav med mladimi na prehodu v odraslost pripisujeta prav 
podaljšanem oblikovanju identitete in s tem povezanimi težavami, kot so pogosta zmedenost, 
negotovost in neodločnost pri sprejemanju odločitev. Pomembnejšo vlogo od opredeljevanja 
identitete na prehodu v odraslost imajo pri čustvenih težavah mladih Slovencev torej pogoste 
spremembe, neustaljenost in visoka raven nepredvidljivosti, ki mladim predstavljajo vir stresa 
in pritiskov. V Sloveniji mladi na prehodu v odraslost v povprečju trenutno obdobje svojega 
življenja doživljajo kot nekoliko manj nestabilno (Zupančič in Sirsch, 2018) v primerjavi z 
mladimi v ZDA, glede na rezultate v magistrski raziskavi pa imajo tisti mladi v Sloveniji, ki 
zaznavajo več nestabilnosti tudi več čustvenih težav. Nestabilne okoliščine lahko okrepijo 
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zaskrbljenost mladih glede razvojnih izzidov na različnih področjih njihovega življenja, kar se 
sklada z ugotovitvami drugih avtorjev (npr. Baggio idr., 2017; Lanctot in Poulin, 2018). 
Izpostavljenost nestabilnim razmeram, pomanjkanje strukture in negotovost, ki spremljajo 
postopno prehajanje mladih v odraslost so pomembni dejavniki tveganja tudi za pojavnost 
zmernih simptomov depresivnosti pri mladih, saj lahko pogoste nepričakovane spremembe 
otežujejo vsakdanje delovanje, zbujajo »občutke izgubljenosti«, brezupa in nesmisla (Damon, 
2009; Luyckx idr., 2011), prispevajo k upadu zadovoljstva z življenjem (Reifman idr., 2007) in 
psihološkega blagostanja (Baggio idr., 2017), k čemur posredno nakazujejo tudi rezultati 
magistrske raziskave.  
Sprejela sem tudi četrto hipotezo, v kateri sem predvidela, da bosta oba načina odzivanja 
na negotovost (dejavno in inhibitorno odzivanje na negotovost) prirastno napovedovala 
pogostost samozaznane anksiozne in depresivne simptomatike pri mladih na prehodu v 
odraslost, preko demografskih značilnosti in samozaznanih razlikovalnih značilnosti prehoda v 
odraslost. Posamezna načina odzivanja na negotovost in njune napovedne moči pa se nekoliko 
razlikujejo glede na kriterij.  
Mladi z močnejšo izraženostjo obeh načinov delovanja v času negotovosti so poročali o 
pogostejših izkušnjah anksiozne simptomatike. Avtorji (npr. Carleton idr., 2012; Dugas in 
Ladouceur, 2000; McEvoy in Mahoney, 2011) pogosto navajajo, da ima predvsem dejavno 
odzivanje na negotovost pomembno vlogo v izraženosti anksioznosti, saj izvira iz pretirane 
zaskrbljenosti glede negotovosti v prihodnosti, pretirana zaskrbljenost pa je s kliničnega vidika 
eden izmed primarnih simptomov generalizirane anksiozne motnje in tudi sestavni del drugih 
anksioznih motenj (APA, 2013). Mladi z močnejšo nagnjenostjo k dejavnem odzivanju na 
negotovost imajo lahko v nestabilnem razvojnem obdobju močnejšo potrebo po 
predvidljivosti in varnosti kot mladi z manj izraženo lastnostjo. Zaradi visoke bojazni pred 
neznanim in težnje k precenjevanju pojavnosti negativnih dogodkov v prihodnosti (Buhr in 
Dugas, 2006; Dugas in Ladouceur, 2000; Koerner in Dugas, 2008) pa so lahko v tem obdobju 
tudi bolj zaskrbljeni in anksiozni. Rezultati magistrske raziskave so pokazali, da je tudi s 
pogostejšim inhibitornim odzivanjem na negotovost pri mladih naraščala pojavnost anksiozne 
simptomatike. Zaradi inhibitornega odzivanja na negotovost je za te mlade značilna težnja po 
izogibanju negotovim situacijam, saj v njih zaradi vedenjske ohromelosti niso zmožni ustrezno 
delovati in se posluževati strategij spoprijemanja s problemi (npr. Birrell idr., 2011; Carleton, 
2016; McEvoy in Mahoney, 2011), kar pa lahko otežuje njihovo vsakdanje življenje in znižuje 
njihovo učinkovitost ter zaupanje vase (Birrell idr., 2011). Pogoste izkušnje ohromelosti v 
negotovih situacijah na prehodu v odraslost in zavedanje mladih, da jim bo takšen odziv 
onemogočal ustrezno delovanje tudi v prihodnosti ter potencialno oteževal razreševanje 
razvojnih nalog, lahko pomembno poveča zaskrbljenost, napetost in anksioznost.  
V magistrski raziskavi so mladi s pogostejšim inhibitornim odzivanjem na negotovost, ne 
pa tudi s pogostejšim dejavnim odzivanjem na negotovost, pogosteje izkusili depresivno 
simptomatiko. Ugotovitev se sklada z navedbami v tuji literaturi (npr. McEvoy in Mahoney, 
2011; Jensen idr., 2016), da inhibitorno odzivanje na negotovost napoveduje višjo raven 
depresivnosti. Birrell s sodelavci (2011) poudarja, da je nagnjenost k inhibitornem odzivanju 
na negotovost povezano z zmanjšanim zaupanjem vase in v lastne sposobnosti. Mladi, ki zaradi 
vedenjske paralize niso zmožni delovati v času negotovosti, lahko pogosteje doživljajo 
neprijetna čustva in nemoč pri prilagajanju na negotove razmere v njihovem vsakdanjem 
življenju. Zaradi tega se lahko zaznavajo kot manjvredne in neustrezne, kar se poleg 
upočasnjenega delovanja, težav s pozornostjo, neodločnostjo in znižane razpoloženjske lege 
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prav tako uvršča med depresivno simptomatiko (APA, 2013; Dernovšek idr., 2006). Yook s 
sodelavci (2010) je ugotovil, da ruminacija v celoti pojasni odnos med nesprejemanjem 
negotovosti in depresivnostjo, žal pa ni preučeval odnosov na ravni posameznih faktorjev 
odzivanja na negotovost. Glede na to, da je v magistrski raziskavi inhibitorno odzivanje na 
negotovost napovedovalo višjo depresivnost mladih, dejavno odzivanje pa ne, bi to lahko 
pomenilo, da so mladi na prehodu v odraslost, ki v negotovih situacijah doživljajo ohromelost, 
bolj depresivni zaradi preokupiranosti z negativnimi predstavami o sebi in ruminacije o 
neuspelih poskusih učinkovitega delovanja v negotovih situacijah. Možno pa je tudi, da so 
zaradi nagnjenosti k depresivnosti v negotovih situacijah bolj ohromeli. Prehodi mladih v 
odraslost so nelinearni, nepredvidljivi in nejasni (Zupančič, 2011), zaradi česar ob postopnem 
doseganju kazalnikov odraslosti pogosto izkušajo tudi veliko neznanega. Mladi z močnejšo 
nagnjenostjo k inhibitornem odzivanju na negotovost bi se lahko na prehodu v odraslost 
izogibali negotovim situacijam, kar bi lahko pomenilo, da se izogibajo pridobivanju novih 
izkušenj in odločitvam, povezanih z razvojnimi nalogami v tem obdobju. Manj uspešno 
razreševanje razvojnih nalog in počasnejše doseganje kazalnikov odraslosti pa bi nazadnje 
lahko tudi ohranjalo visoko raven njihove depresivnosti.  
 
Omejitve raziskave in smernice za nadaljnje raziskovanje 
Pri razlagi rezultatov in posploševanju ugotovitev na razvojno obdobje prehoda v 
odraslost je treba upoštevati več omejitev raziskave. Vzorec slovenskih mladih, starih med 19 
in 28 let, je bil sicer razmeroma velik, vendar ni bil reprezentativen. Sodelovalo je razmeroma 
malo moških (22 %),  približno 10 % več študentov v primerjavi z 48 % deležem študentov v 
populaciji mladih na prehodu v odraslost v Sloveniji ter 2 % manj brezposelnih mladih glede 
na približno 10 % brezposelnost mladih v Sloveniji (Puklek Levpušček, 2018). Naslednja 
omejitev se nanaša na nezadostno notranjo zanesljivost dveh podlestvic kratke oblike 
vprašalnika IDEA (razvojni položaj »nekje vmes« in preizkušanje), ki sem ju zato izključila iz 
analiz in tako pridobila omejen vpogled v samozaznane razlikovalne značilnosti prehoda v 
odraslost pri mladih in njihovo vlogo v čustvenih težavah. V prihodnjih raziskavah bi bilo 
potrebno uporabiti dolgo različico vprašalnika. 
Naslednja omejitev je uporaba kritičnih vrednosti za ocenjevanje pojavnosti zmerno do 
visoke anksiozno-depresivne simptomatike, ki niso bile opredeljene na podlagi populacijskih 
podatkov v Sloveniji. Vrednost skupnega rezultata 10 pri vprašalniku GAD-7, ki naj bi ustrezno 
razločevala tiste posameznike, pri katerih je izraženost simptomov anksioznosti že tolikšna, da 
bi se lahko razvili v generalizirano anksiozno motnjo, in tiste, pri katerih je izraženost 
anksioznosti nizka, so raziskovalci opredelili na podlagi študij v ZDA (npr. Löwe idr., 2008). 
Vrednost skupnega rezultata 20 pri vprašalniku CES-D pa so raziskovalci (Vilagut idr., 2016) v 
pregledni študiji določili na podlagi vseh dotedanjih raziskav v angleških in španskih jezikovnih 
okoljih, v katerih so CES-D uporabljali kot presejalni pripomoček. Vrednost 20 je bila bolj 
ustrezna kot vrednost 16, ki so jo prvotno določili avtorji vprašalnika (Randloff, 1977). Ker 
kritične vrednosti niso bile predhodno ugotovljene pri slovenskem reprezentativnem vzorcu, 
je pri posploševanju deleža mladih na prehodu v odraslost z zmerno do visoko anksiozno-
depresivne simptomatiko, ki sem ga pridobila v pričujoči raziskavi, potrebna previdnost.  
Prečni pristop pričujoče raziskave onemogoča preučevanje vzdolžnih povezav med 
ocenjevanimi značilnostmi. Vzdolžni pristop in metoda navzkrižnega zamika bi lahko osvetlila 
procesne vidike čustvenih težav mladih na prehodu v odraslost ter smeri povezav med 
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nesprejemanjem negotovosti kot osebnostne lastnosti, samozaznavmi razlikovalnih 
značilnosti prehoda v odraslost ter čustvenimi težavami. Na primer, samozaznane značilnosti 
razvojnega obdobja lahko izvirajo iz že obstoječe anksiozno-depresivne simptomatike, lahko 
pa tovrstna simptomatika izvira iz negativnih izkušenj na prehodu v odraslost, h katerim je 
prispevalo nizka raven sprejemanja negotovosti. Skladno z načelom soodzivnosti lahko 
povezave potekajo v obeh smereh, saj nestabilne okoliščine lahko podkrepljujejo oz. ohranjajo 
izraznost prvotnih osebnostnih lastnosti mladih, zaradi katerih so tudi znašli v tovrstnih 
okoliščinah (Kavčič in Zupančič, 2018). Poleg tega sem podatke pridobila na podlagi samoocen, 
zato na povezave med obravnavanimi psihološkimi spremenljivkami lahko vpliva tudi napaka 
istega ocenjevalca, ki se lahko odraža v precenjenih povezavah. Tudi delež mladih, ki poročajo 
o čustvenih težavah, sem pridobila samo na podlagi samoocen mladih, zato bi jih bilo v 
prihodnje potrebno primerjati s podatki, dobljenimi na podlagi razvojno-psihološke, klinično-
psihološke ali psihiatrične diagnostike, ko bodo ti dostopni. 
Magistrsko delo kljub pomanjkljivostim dopolnjuje spoznanja dosedanjih raziskav na 
področjih psihologije osebnosti, razvojne psihologije in klinično-svetovalnega dela z mladimi 
na prehodu v odraslost. Z dvema v slovenščino prevedenima in ustrezno validiranima 
pripomočkoma za merjenje nesprejemanja negotovosti (IUS-12) in anksioznosti (GAD-7) tudi 
dopolnjuje nabor prosto dostopnih psihodiagnostičnih pripomočkov v Sloveniji. Magistrska 
raziskava je prva v Sloveniji, ki vključuje osebnostno lastnost nesprejemanja negotovosti in 
(glede na dosedanje raziskave) morda tudi prva v mednarodnem prostoru, ki je nesprejemanje 
negotovosti kot osebnostno lastnost preučevala v kontekstu prehoda v odraslost. Ponudila je 
del vpogleda v duševno zdravje mladih na prehodu v odraslost in pokazala možne dejavnike 
tveganja za pojavnost anksioznih in depresivnih simptomov pri mladih. Ti dejavniki tveganja 
so bili nižja raven izobrazbe, samozaznane značilnosti razvojnega obdobja (nestabilnost) in 
osebnostna lastnost dejavno in inhibitorno odzivanje na negotovost.  
Izsledki raziskave lahko predstavljajo izhodišče za oblikovanje različnih psiholoških 
intervencij spoprijemanja s samozaznano nestabilnostjo na prehodu v odraslost ter razvoja 
strpnosti do negotovosti, ki bi jih strokovnjaki lahko uporabljali v svetovalnemu ali kliničnemu 
delu z mladimi. Predloge za spoprijemanje z negotovostjo, ki so jih že navedli avtorji (npr. 
Birrell idr., 2011; Carleton idr., 2012), bi lahko uporabili tudi pri mladih na prehodu v odraslost, 
ki poročajo o čustvenih težavah. Tako bi lahko mladim na prehodu v odraslost z visoko 
depresivnostjo pomagale intervencije, ki so usmerjene v zniževanje težnje po izogibanju 
negotovih situacij in intervencije, ki bi jih po korakih vodile k zviševanju aktivacije ob soočanju 
z negotovostjo in jim tako omogočale učinkovitejše delovanje na prehodu v odraslost. Mladim 
z visoko anksioznostjo na prehodu v odraslost pa bi lahko pomagale intervencije, ki so 
usmerjene k zavzemanju strpnosti do negotovosti v življenju in sprejemanju dejstva, da 
mnogih neprijetnih dogodkov v prihodnosti ni moč predvideti. Mladim s čustvenimi težavami 
pa bi lahko pomagale tudi intervencije, usmerjene v sprejemanje nestabilnosti, spoprijemanje 
s stresom in različnimi nepričakovanimi življenjskimi dogodki na prehodu v odraslost.  
Izsledki raziskave nakazujejo tudi smernice za nadaljnje raziskovanje. Vlogo 
nesprejemanja negotovosti pri pojavnosti čustvenih težav bi bilo pri mladih potrebno preučiti 
z vidika soočanja z negotovostjo, vezano na posamezna področja življenja mladih, npr. 
odločanje glede študija, prehod na trg dela, selitve od doma in razreševanja stanovanjske 
situacije, psihološkega osamosvajanja od staršev, vzpostavljanja stabilnega partnerskega in/ali 
zakonskega odnosa, odločanja glede starševstva itd., kar bi osvetlilo tista področja oz. razvojne 
naloge, pri katerih bi mladi potrebovali največ podpore. Prav tako bi lahko nesprejemanje 
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negotovosti v zvezi s prilagajanjem na življenjske izzive in razreševanjem razvojnih nalog 
preučili tudi v drugih življenjskih obdobjih ter podrobneje preučili razlike v izraženosti 
nesprejemanja negotovosti med posamezniki z različnimi anksioznimi motnjami ali motnjami 
razpoloženja ter posamezniki v normativni populaciji. 
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Zaključki 
Ugotovitve magistrske raziskave so osvetlile pojavnost zmerno do visoko izražene 
anksiozne in/ali depresivne simptomatike pri priložnostnem vzorcu slovenskih mladih na 
prehodu v odraslost. Ta se je pojavljala pri približno 35 % mladih, pri čemer ni bilo razlik med 
spoloma oz. med mlajšimi (19 – 24 let) in starejšimi (25 – 28 let) mladimi na prehodu v 
odraslost. Visoka depresivnost brez sopojavnosti simptomov anksioznosti je bila pogostejša 
pri moških, medtem ko so se pri mlajših udeležencih (19 – 24 let) in ženskah na prehodu v 
odraslost pokazale težnje k pogostejšim izkušanjam obeh simptomatik hkrati. Samski mladi, 
študenti in brezposelni mladi so nekoliko pogosteje poročali o depresivnosti, mladi z nižjo 
izobrazbo pa o precej pogostejši anksioznosti in depresivnosti. Rezultati opozarjajo na 
pomembnost usmerjanja pozornosti na duševno zdravje mladih na prehodu v odraslost, ki tudi 
v drugih delih sveta predstavlja pereč problem (npr. Arnett idr., 2014; Baggio idr., 2017; 
Eisenberg idr., 2007; Kok, 2015; Lisznyaia idr., 2014; Luyckx idr., 2011; Vanheusden idr., 2008).   
Mladi na prehodu v odraslost izkusijo razmeroma več nestabilnosti, sprememb in 
negotovosti na partnerskem, kariernem in socialnem področju v primerjavi z drugimi 
življenjskimi obdobji (npr. Arnett, 2015; glej tudi Zupančič, 2011), kar lahko otežuje delovanje 
tistih, ki so nagnjeni k nesprejemanju negotovosti. Mladi, ki so manj sprejemali negotovost in 
so se nanjo pogosteje odzivali inhibitorno, so se nekoliko bolj strinjali, da je prehod v odraslost 
čas identitetnega raziskovanja in razmeroma bolj, da je prehod v odraslost čas nestabilnosti. 
Tisti mladi, ki so nagnjeni k dejavnem odzivanju na negotovost, pa so se precej bolj strinjali, 
da je prehod v odraslost čas nestabilnosti. K nekoliko višji nagnjenosti k inhibitornemu 
odzivanju mladih na prehodu v odraslost je prispevala tudi nižja raven izobrazbe in 
nevpletenost v partnersko zvezo, k nekoliko višjemu dejavnemu odzivanju na negotovost 
mladih pa vključenost v partnersko zvezo.  
Prepoznala sem tudi nekatere enkratne napovedne zveze izbranih demografskih 
značilnosti, samozaznanih razlikovalnih značilnosti prehoda v odraslost pri udeležencih in 
načinih njihovega odzivanja na negotovost pri pojasnjevanju medosebnih razlik v anksioznosti 
in depresivnosti mladih. Mladi z nižjo izobrazbo so poročali o pogostejši anksiozni in depresivni 
simptomatiki kot mladi z visoko izobrazbo. S samozaznano nestabilnostjo na prehodu v 
odraslost je v poročilih mladih naraščala samozaznana pojavnost anksiozne in depresivne 
simptomatike. Z nagnjenostjo k inhibitornem in dejavnem odzivanju na negotovost je pri 
mladih naraščala pojavnost tudi anksiozne simptomatike, medtem ko je pojavnost depresivne 
simptomatike naraščala le z nagnjenostjo k inhibitornem odzivanju na negotovost. Groba 
primerjava napovednikov anksiozne in depresivne simptomatike nakazuje, da imata 
razmeroma najvišjo napovedno moč samozaznava več nestabilnosti in še posebej inhibitorno 
odzivanje na negotovost, kar bi lahko pomenilo, da sta pomembna dejavnika čustvenih težav 
mladih.  
Izsledki raziskave predstavljajo izhodišče za oblikovanje različnih intervencij za zniževanje 
anksiozne in depresivne simptomatike mladih, ki bi se usmerjale na sprejemanje nestabilnosti, 
spoprijemanje z razvojno specifičnimi stresorji na prehodu v odraslost ter na razvoj strpnosti 
do negotovosti, ki jo mladi tekom lastnega prehoda v odraslost pogosto zaznavajo. Pozitivnejši 
odnos mladih do neznanega na prehodu v odraslost bi se nazadnje lahko odražal tudi v 
njihovem duševnem zdravju in zadovoljstvu z življenjem v tem edinstvenem in razburljivem 
razvojnem obdobju.    
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